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DU  STRABISME 

DANS  SES  APPLICATIONS 

A  LA.  PHYSIOLOGIE  DE  LA  VISION 


Loin  d'epuiser  une  matiere, 

II  faut  n'en  prendre  que  la  fleur, 

Entre  les  mains  de  notre  excellent  maitre,  le  pro- 
fesseur  S6e,  Texp^rimentation  physiologique  sert  de 
base  a  Penseignement  de  la  th^rapeutique.  Les  bril- 
lants  resultats  de  cette  methode  siifflsent  pour  faire 
apercevoir  le  lien  etroit  qui  doit  unir  la  physiologie  et 
la  pathologie.  Nous  voudrions  contribuer  a  montrer 
que,  par  une  juste  r^ciprocite,  I'etude  des  pheno- 
m6nes  morbides  peui  servir  a  faire  avancer  celle  des 
phenom6nes  physiologiques.  Cependant,  n'oubliant 
pas  que  notre  travail  s'adresse  particuli^rement  a 


lies  m^decins,  nous  insisterons  un  peu  plus  que 
notre  tilre  ne  le  demanderait  sur  les  fails  qui  presen- 
teront  une  ulilite  pratique. 

On  sait  combien  il  est  int^rossant  d'etudier  les 
impressions  recues  par  une  personne  arrivee  a  I'age 
de  raison  et  a  laquelle  la  vue  vient  d'etre  rendue 
subitement  par  une  operation.  Dans  ces  conditions, 
les  impressions  existent  sans  6tre  accompagnees  des 
raisonnements  qui  servent  a  remonter  des  sensations 
aux  causes  exterieures;  I'opere  se  trouve  en  presence 
des  sensations  qui  sont  les  materiaux  de  la  percep- 
tion, et  il  lui  faut  faire  usage  du  raisonnement  pour 
utiliser  ces  materiaux  et  pour  en  tirer  des  conclusions 
relativenient  a  la  nature  des  objets  qui  I'entourent. 
Les  observations  faites  sur  les  aveugles-nes  ont  beau- 
coup  contribue  a  faire  connaitre  le  r61e  considerable 
des  raisonnements  inconscients ^  a  montrer  que,  par  un 
effet  d'habitude,  ces  raisonnements  finissent  par  s'im- 
poser  a  nous  avec  une  puissance  comparable  a  celle 
des  sensations. 

Un  seul  exemple  suffira  pour  faire  concevoir  com- 
ment certaines  associations  d'idees  peuvent  s'imposer 
avec  une  force  irresistible.  —  II  n'est  personne  qui 
puisse  s'emp^cher,  en  entendant  prononcer  le  mo 


table,  de  penser  au  meuble  qui  porte  ce  nom;  Tasso- 
ciation  entre  I'objet  el  sa  representation  parlee  n'est 
evidemment  attribuable  qu'a  Fhabitude;  nous  avons 
beau  6tre  conyaincus  de  cette  verite,  nous  avons  beau 
savoir  que  dans  d'autres  langues  le  lu^me  objet  sap- 
pelle  autrement,  invinciblement  le  nom  que  nous 
somnies  habitues  a  entendre  donner  a  un  objet  re- 
veille en  nous  la  representation  de  cet  objet. 

Si  telle  est  la  force  de  Fhabitude,  comment  nous 
etonner  de  trouver  un  Hen  indestructible  entre  les 
objets  exterieurs  et  les  sensations  qu'ils  nous  font 
eprouver?  Ce  qui  serait  inconcevable,  ce  serait  Fab- 
sence  d'un  pareillien,  et  Ton  comprend  qu'il  doit  6tre 
fort  difficile  de  dem^ler,  dans  les  representations  que 
nous  nous  faisons  des  objets,  ce  qui  est  attribuable  a  la 
seule  sensation  et  ce  qui  est  du  domaine  de  rinterpr^- 
tation. 

Ces  remarques  nous  semblent  suffire  pour  faire  pres- 
sentir  le  haut  inter^t  qui  doit  s'attacher  a  letude  des 
aveugles-nes  auxquels  I'usage  de  la  vue  vient  d'etre 
rendu  par  une  operation.  Malheureusement  pour  la 
science,  les  aveugles  susceptibles  de  guerison  par  ex- 
traction de  cataracte  on  m^me  par  formation  d'une 
pupille  artificielle,  ne  sont  pas  affliges  d'une  cecite 
absolue.  Pouvant  distinguer  le  jour  de  la  nuit,  et 


m6nie  le  cote  d'oii  vieoi  la  lumiere,  ils  ont  pu  acquerir, 
anterieurement  a  I'operation,  certaines  notions  qui 
leur  sont  utiles  pour  s'orienter  ensuite  dans  le  dedale 
des  sensations  nouvelles  qu'on  leur  procure.  De  plus, 
les  cas  de  ce  genre  sont  relativement  rares.  Tel  est  le 
motif  qui  nous  a  amend  a  recourir  a  I'observation  de 
sujets  strabiques  pour  etudier  la  maniere  dont  se  pro- 
duit  la  vision  binoculaire.  Nous  avons  cru  bien  faire 
en  n'employant,  dans  un  sujet  si  delicat,  que  les  faits 
dont  nous  avons  ete  temoin  nous-m6me. 

Affirmons  d6s  maintenant  un  resultat  dont  on  se 
convaincra  en  lisant  la  suite  de  cp  travail.  II  existe  des 
strabiques  dont  les  yeux  sont  utilisables  isolement^  et 
qui,  par  suite  de  I'operation  necessaire  pour  corriger 
la  deviation  de  leur  regard,  acquierent  la  faculte  de 
voir  binoculairement  comme  les  personnes  saines.  Ce 
sont  ces  malades  qui  nous  serviront.  Nous  ne  nous 
contenterons  pas  de  decrire  les  phenomenes  de  la 
vision  des  strabiques;  notre  but  principal  est  de  jeter 
quelque  jour  sur  la  question  de  savoir  si  c'est  grace  a 
une  disposition  innde,  ou  par  un  efTet  de  Phabitude, 
que  les  personnes  saines  voient  simples  les  objets  qui 
se  peignent  simultanement  sur  les  retines  de  leurs 
deux  yeux. 

Un  paragraphe  relatii  a  I'influence  du  strabisme  sur 


la  vision  monoculaire,  et  qui  portera  le  n°  YI,  nous 
a  paru  interessant  a  intercaler. 

Les  strabiques  se  pr^tent  mieux  que  les  aveugles- 
nes  a  I'etude  de  Fetat  naissant  de  la  vision  binocu- 
laire,  car  les  aveugles-nes  recemment  operes  sont  en 
presence  de  sensations  nouvelles  trop  varites  pour 
pouvoir  se  livrer  a  une  analyse  un  peu  exacte  du  point 
particulier  qui  nous  int(^resse. 

Quelques-uns  des  faits  que  nous  avons  observes 
sont  tr^s-inattendus;  oserons-nous  esperer  qu'ils  pa- 
raitront  moins  extraordinaires  que  celui  dont  parte 
M.  Jules  Guerin  (1),  le  savant  auteur  d'une  tentative 
analogue  a  celle  que  nous  faisons  ici. 

(1)  «  Ayant  opere  de  strabisme^  il  y  a  vingt-six  ans,  la  belle-soeur  du 
grand  predicateur  L...,  cette  dame  apergut  tout  a  coup,  apres  la  section 
des  muscles  droits  internes,  son  mari  la  tele  en  bas ;  elle  fut  fort  eflfrayee 
de  cette  perversion  de  la  vision,  mais,  des  que  les  muscles  furent  ressoudes, 
I'anomalie  visuelle  cessa...  11  est  reste  dans  mon  opinion  que  si,  dans 
I'experience  de  Descartes,  on  voit  au  fond  de  I'oeil  mort  les  objets  ren- 
verses,  ils  ne  se  presentent  tels  que  parce  que  Tooil  n'est  plus  modifie  par 
les  puissances  musculaires  et  les  milieux  refringents  qui  les  font  voir  droits 
pendant  la  vie.  » 


\ 


Lorsque  nous  regardons  autour  de  nous,  nos  yeux 
sont  dans  un  etat  de  mouvement  incessant.  A  chaque 
instant,  chacun  de  ces  organes  se  dispose  de  mani^re  a 
recevoir  sur  la  fovea  centralis  T image  du  point  qui 
attire  plus  particulierement  notre  attention.  II  en 
resulte  que  les  lignes  visuelles,  parallelcs  lorsque  nous 
regardons  au  loin,  convergent  sous  un  angle  d'autant 
plus  considerable  que  nous  fixons  un  point  plus  voisin, 
et  I'experience  de  chaque  instant  nous  apprend  que  le 
point  fixe  est  vu  simple.  11  n'en  est  pas  de  m6me  des 
autres  points  du  champ  de  vision  ;  la  plupart  des  points 
autres  que  le  point  de  fixation  sont  vus  doubles;  ceux 
qui  sont  vus  simples  sont  compris  sur  une  surface  ou 
une  courbe  nommee  horoptere.  II  n'entre  pas  dans 
notre  sujet  d'etudier  la  forme  de  I'horopt^re;  tout  a 
et^  dit  sur  cette  question,  purement  mathematique 
d'ailleurs;  il  nous  suffit  de  rappeler  I'existence  d'une 
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diplopie  physiologique,  et  a  cet  effet  nous  citerons 
deux  tr^s-anciennes  experiences. 

La  premiere  consiste  a  deplacer  Tun  des  yeux  au 
moyen  d'une  pression  exterieure  exercee  a  I'aide  de  la 
pulpe  du  doigt,  par  exemple.  Aussitot  Tobjet  fixe  parait 
double,  ce  qui  tient  a  ce  que  son  image  cesse  de  se 
peindre  sur  la  fovea  de  Toeil  dont  on  a  violemment 
modifie  la  position.  Supposons  que  I'oeil  droit  reste  en 
fixation ;  appuyons  sur  I'oeil  gauche,  de  telle  sorte  que 
sa  ligne  visuelle  passe  a  droits  du  point  fixe.  Necessai- 
rement  nous  voyons  double,  puisque  I'oeil  droit  voit 
Tobjet  au  point  de  fixation  et  que  f  ceil  gauche  le  voit 
plus  a  gauche.  L'experience  que  nous  venons  de  faire 
produit  le  m6me  resultat  optique  qu'un  strabisme  con- 
vergent. Reniarquons  que  fiinage  de  I'oeil  droit  est  a 
droite,  celle  de  I'oeil  gauche  a  gauche  de  la  personne 
en  experience.  C'est  ce  qu'on  appelle  des  images  dou- 
bles homonymes  ou  directes,  Inversement,  dans  le  stra- 
bisme  divergent^  les  images  doubles  sont  croisees.,  c'est- 
a-dire  que  si,  par  exemple,  I'oeil  droit  devie  a  droite, 
il  croit  voir  une  seconde  image  a  gauche  de  celle 
percue  par  I'oeil  gauche. 

Pour  I'intelligence  de  ce  qui  suit,  il  faut  avoir  ces 
resultats  constaniment  presents  a  fesprit. 

La  seconde  experience  est  d'une  execution  un  peu 
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plus  difficile.  Nous  en  empruntons  la  description  a 
Alhazen :  apres  septa  huitsiecles, nous  ne  serions gu^^re 
en  elat  de  dire  mieux. 

Un  meme  objet  visible  peut  paraitre  a  la  vue  quelquefois  unique 
et  d'autres  fois  double.  G'est  ce  qu'on  peut  verifier  a  I'aide  de 
['experience  suivante  (fig.  1)  : 

Soit  ABGD  une  tablette  legere  de  bois  dont  la  longueur  soil 
d'une  coudee  et  la  largeur  de  quatre  doigts ;  qu'elle  soit  bien  plane, 
egale  et  polie,  et  taillee  carrement;  qu'on  trace  sur  ce  rectangle 
les  deux  medianes  et  les  deux  diagonales  se  coupant  au  meme 
point  Q ;  que  les  lignes  soient  peintes  de  couleurs  differentes  avec 
des  teintures  brillantes,  pourqu'elles  se  laissent  mieux  voir;  qu'on 
y  pratique  en  NHM  une  cavile  pour  y  loger  le  nez,  de  maniere 
que  les  deux  yeux  puissent  venir  presque  toucher  le  bord  de  la 
tablette;  qu'on  faconne  ensuite,  avec  de  la  cire,  trois  petiles 
colonnettes  de  couleurs  differentes.  On  en  dressera  une  en  Q,  et 
on  I'y  fixera.  On  placera  les  deux  autres  en  T  et  en  R.  Les  trois 
objets  seront  ainsi  sur  une  meme  droite  perpendiculaire  a  HZ. 
Qu'on  place  ensuite  la  tablette  horizontalement  appliquee  enNH^I 
sur  le  nez,  de  maniere  que  les  milieux  des  deux  yeux  soient  tres- 
pres  des  angles  A  et  B;  que  I'observateur  regarde  alors  la  colon- 
nette  du  milieu  Q,  et  qu'il  tienne  fortement  la  pupille  dirig^e 
dessus.  Les  axes  des  deux  yeux  concourront  en  Q  et  coincideront 
avec  les  deux  diagonales  AD,  BC,  ou  leur  seront  paralleles.  HZ 
sera  I'axe  commun.  Que  I'observateur,  bien  fixe  dans  cette  posi- 
tion, cherche  a  voir  ensuite  tout  ce  qui  est  sur  la  tablette;  il  Irou- 
vera  alors  que  les  trois  objets  T,  Q,  K  lui  paraissent  uniques;  la 
ligne  KQT  sera  aussi  unique,  mais  la  ligne  HZ  lui  paraitra  formee 
de  deux  secantes  se  coupant  en  Q;  les  deux  diametres  BG,  AD  lui 
paraitront  aussi  chacun  double.  II  en  sera  de  meme  s'il  fixe  son 
regard  sur  un  des  deux  autres  objets  K  ou  T.  Qu'il  mette  ensuite 
ces  deux  colonnettes,  I'une  en  L  et  I'autre  en  S,  et  qu'il  fixe  la 
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colonnellc  du  milieu  Q;  alors  les  deux  objets  L  et  S  lui  paiaitront 
chacun  double^  I'uu  a  droite,  I'autre  a  gauche  de  la  ligiie  mediane, 
qui  elle-nieme  sera  double,  et  il  y  aura  deux  objets  sur  cbacuue 
des  deux  secantes  formees  par  le  dMoublement  de  la  mediane  flZ. 


T 


D           Z  G 

f  / 

^fl  1 

L  \ 

B        MM  A 
Fig.  1. 


Nous  ne  rel^verons  pas  de  legeres  inexactitudes 
contenues  dans  les  lignes  que  nous  venous  de  citer. 
Ajoutons  seulement  que  si  Ton  veut  se  rendre  un 
compte  un  peu  exact  des  phenomenes  de  la  vision 
binoculaire,  il  est  necessaire  d'acquerir,  dans  les  mou- 
\enients  des  yeux,  une  dextei^ite  suffisante  pour  pou- 
voir  donner  a  chaque  instant  aux  lignes  visuelles  un 
degre  de  convergence  different  de  celui  qu'exigerait 
la  vision  des  objets  qui  attirent  notre  attention.  En 
sapprenant  a  loucher  a  volonte  en  dedans  ou  en 
dehors,  on  s'apercoit  bientot  que  les  doubles  images. 
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homonymes  dans  le  premier  cas,  croisees  dans  le 
second,  sont  d'autant  plus  dislantes  que  la  deviation 
des  yeux  est  plus  considerable. 

Pour  connaitre  de  visu  les  doubles  images  physiolo- 
giques,  nous  conseillons  au  lecteur  de  mettre  deux 
bougies  allumees  sur  une  table  et  de  tenir  un  verre 
colore  devant  I'un  de  ses  yeux.  Dans  ses  conditions,  il 
faudrait  6tre  particulierement  maladroit  pour  ne  pas 
s'apercevoir  que  la  bougie  la  plus  eloignee  donne  des 
doubles  images  directes  quand  on  regarde  la  plus  voi- 
sine,  et  que  la  plus  voisine  apparait  en  images  croisees 
des  qu'on  fixe  I'autre. 


II 


Le  plus  souvent,  chez  les  personnes  afTect^es  de 
strabisme  permanent,  la  diplopie  est  tout  a  fait  ana- 
logue a  celle  que  nous  venous  de  voir  se  produire  chez 
les  personnes  saioes  qui  obtiennent  nne  deviation  mo- 
mentan^e  de  I'un  de  leurs  yeux,  soit  par  la  pression 
du  doigt,  soit  par  un  effort  volontaire  des  muscles  mo- 
teurs  de  Toeil. 

Lorsque  Tun  des  muscles  vient  a  etre  frappe  de  pa- 
ralysie  plus  ou  moins  complete,  toute  deviation  de  I'oeil 
malade  se  reveie  par  de  la  diplopie,  et  cela  d'une  facon 
si  reguliere,  que  le  meilleur  moyen  pour  mesurer  la 
deviation  de  I'oeil  consiste  a  mesurer  I'^cartement  an- 
gulaire  des  doubles  images.  Ces  cas,  oil  le  strabisme 
apparait  brusquement,  ne  peuvent  evidemment  eclai- 
rer  en  aucune  facon  la  question  qui  nous  occupe. 
Une  personne  avait  I'habitude  de  dinger  les  lignes 
visuelles  sur  le  point  de  fixation.  L'une  des  lignes  vi- 
suelles  se  d^vie  accidentellement,  et  aussitot  le  point 
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de  fixation  est  vu  double.  La  question  de  savoir  si, 
avant  I'apparition  du  strabisme,  la  vision  etait  simple 
par  un  effet  d'habitude  ou  par  une  disposition  innee, 
reste  entiere.  Les  seuls  cas  qui  puissent  nous  apprendre 
quelquer  chose  sont  ceux  oii^  le  strabisme  existant  de- 
puis  la  premiere  enfance  ou  m6me  depuisla  naissance, 
le  sujet  n'a  aucune  notion  de  ce  que  pent  6tre  la  vision 
dans  les  conditions  normales. 

Nous  avons  examine  plus  de  cent  strabiques  au  point 
de  vue  de  la  question  theorique  qui  fait  le  sujet  de 
cette  ^tude,  et  bien  pen  ont  et6  veritablement  instruc- 
tifs.  Comme  les  cas  utiles  sont  I'exception,  il  parait 
necessaire  de  faire  preceder  leur  examen  de  celui  d'un 
cas  aussi  simple  et  aussi  frequent  que  possible.  II  est 
necessaire  de  connaitre  les  symptomes  que  presente 
un  pareil  cas,  pour  pouvoir  etudier  ensuite  d'une  ma- 
niere  profitable  les  formes  de  strabisme  moins  fr6- 
quentes  sur  lesquelles  nous  devrons  insister  davantage. 
—  Du  reste,  les  choses  se  presentent  a  pen  pres  de 
la  meme  mani^re  quand  le  strabisme  est  de  naissance 
ou  quand,  ce  qui  est  bien  plus  frequent,  il  s'est  deve- 
loppe  pendant  les  premieres  annees  de  la  vie. 

Si  Ton  interroge  un  sujet  affecte  du  strabisme  con- 
vergent monolateral,  il  declare  ne  pas  voir  double  et 
n'avoir  jamais  vu  double.  Cependant  on  pent  ordinai- 


rement  provoquer  de  la  diplopie  chez  lui,  en  !ui  fai- 
sant  tenir  un  verre  rouge  devant  I'oeil  sain.  On  verra 
plus  loin  pourquoi  cet  artifice  provoque  la  diplopie  :  il 
suffit  de  dire  ici  que  les  doubles  images  ainsi  obtenues 
sont  placees  exactement  comme  chez  une  personne 
saine  qui  se  mettrait  a  loucher  pour  un  insiant.  Elles 
sont  directes  et  d'autant  plus  distantes  que  le  strabisme 
est  plus  intense. Pendant  longtemps  on  avait  observe 
exclusivement  des  cas  analogues  a  celui  que  nous  ve- 
nous de  decrire.  Rien  ne  s'opposait  done  a  ladoption 
de  la  thoprie  des  points  identiques,  poussee  jusqu  a  ses 
dernieres  consequences.  On  considerait  les  deux  retines 
comme  etant  les  epanouissements  d'un  m^me  systeme 
nerveux,  et  I'on  avait  voulu  trouver  dans  la  disposition 
des  fibres  du  chiasma  des  nerfs  optiques,  dans  leur 
demi-decussation,  une  explication  analomique  de  la 
vision  simple  binoculaire.  Ge  n'est  pas  ici  le  lieu  de 
developper  les  motifs  qui  ont  fait  pourtant  rejeter  ge- 
neralement  la  theorie  de  Videntite  anatomique  des 
retines ,  d'autant  plus  que  cette  theorie  ne  compte 
actueliement  que  de  rares  partisans;  il  nous  suffit  de 
remarquer  que  les  observations  pathologiques  analogues 
a  celles  que  nous  venons  de  citer  ne  s  opposent  aucu- 
nement  a  la  validite  de  ce  que  les  Ailemands  oni  nomme 
\^  theorie  nativistique  de  la  vision. 


E.  JAVAL. 
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II  n'en  est  pas  de  m^Eie  cles  observalions  suivantes, 
qui  sembleiit,  au  contraire,  au  premier  abord,  donner 
gain  de  cause  aux  partisans  de  la  theorie  empiristique . 

Prenous  un  exemple  : 

Une  personiie  presente  un  strabisme  convergent 
trfe-considerable,  datant  des  premieres  annees  de  sa 
vie.  Les  yeux  sont  a  peu  pres  pareils,  de  sorte  que  le 
strabisme  est  reste  alternant.  Lorsqu'on  arrive  a  obte- 
nir  la  diplopie  en  mettant  un  verre  rouge  devant  I'oeil 
non  devie,  au  lieu  d'accuser  des  images  doubles  di- 
rectes  excessivement  eloignees  Tune  de  I'autrg,  le  stra- 
bique  annonce  voir  des  images  tantot  directes,  tantot 
croisees,  mais  toujours  tres-voisines. 

Supposons  maintenant  qu'au  moyen  de  miroirs  con- 
venablement  disposes,  on  am6ne  les  deux  images  du 
meme  objet  a  se  peindre  sur  les  fovea  des  deux  yeux. 
Dans  ces  conditions,  au  lieu  de  voir  simple,  comme 
I'exigerait  la  theorie  nativistique,  le  malade  voit  double, 
et  les  deux  images  qu'il  accuse  sont  croisees  ;  de  plus, 
leur  distance  est  proportionnelle  a  I'intensite  du  stra- 
bisme. C'est  la  un  fait  d'une  importance  capitale  pour 
le  sujet  qui  nous  occupe.  En  effet,  les  observations  de 
ce  genre  demontrent,  mieux  que  toutes  les  experiences 
imaginables,  que  la  maniere  dont  nous  localisons  dans 
I'espace  les  images  recues  par  les  deux  retines  n'est 
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pas  le  resultat  d'uiie  ideiilito  aiia[oiiii(|i!o.  Cetto  loca- 
lisation est  Lin  resultat  d'experience  journaliere,  et  si 
la  diplopie  physiologique  se  produit  dans  les  memes 
conditions  chez  toot  le  monde,  cela  tient  a  ce  que 
chez  tous,  I'educalion  successive  de  Torgane  a  produit 
les  m6mes  efFets. 

Depuis  que  nous  avons  public  quelques  observations 
de  ce  genre,  el  que  nous  avons  explique  les  faits  ana- 
logues que  M.  de  Graefe  avait  decrits  sous  le  titre 
A' incongruence  ties  refutes  et  projection  perverse  en 
avouant  qu'il  n'avait  pastrouve  I'explicalion  des  phe- 
nomenes  qu'il  decrivait,  la  litteralure  ophthaltnolo- 
gique  s'est  enrichie  de  plosieurs  constatations  confor- 
nics,  failes  pour  la  plupart  en  Allemagne. 

Les  strabismes  analogies  a  eel ui  que  nous  venous  de 
decrire  semblenl  ,  au  premier  abord.,  ofFi'ir  one  base  in- 
ebranlable  a  la  Iheorie  empiristique.  Le  raisonnement 
auquel  out  recours  les  partisans  de  cette  Iheorie  pour 
expliquer  les  faits  en  question  est  fort  simple  :  Par  TefTet 
de  rhabitude^le  strabique  apprend  a  tenir  compte  de 
la  position  deFoeildevie.  Getoeil  apprecie  aussi  bien  que 
I'autre  la  situation  des  objets  dans  Tespace,  et,  puis- 
qu'il  ne  se  trompe  point  sur  la  place  de  robjet  fixe  par 
son  congenere,  cet  objet,  que  les  deux  yeux  jugent 
etre  a  la  in^nie  place,  est  vu  simple.  Inversement, 
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si  Ton  amene  les  images  d'nn  meme  objet  a  se  peindre 
sur  les  fovea  des  deux  yeux,  comme  ces  fovea  repon- 
dent,  dans  la  vie  habituelle  dii  strabique,  a  des  points 
tres-eloign6s  I'un  de  I'autre,  le  sujet  voit  des  images 
doubles  tres-^loign6es.  Si  le  strabisme  est  convergent^ 
les  images  paraissent  croisees,  parce  que  le  malade  a 
pris  r habitude  de  corriger  Terreur  angulaire  produite 
par  son  strabisme.  -  Le  raisonnement  qu'on  vient  de 
lire  n'est  pas  precisement  faux;  mais  s'il  a  pour  lui 
une  apparente  simplicity  et  I'approbation  d'hommes 
considt^ rabies ,  nous  pouvons  citer  des  faits  qui  pa- 
raissent prouver  que  c'est  un  raisonnement  incomplel.  - 

Au  moyen  d'un  stereoscope  a  reflexion  et  a  char- 
niere  que  nous  avons  construit  a  cet  effet  (fig.  2), 


Fig.  2. 


amenons  deux  images  telles  que  G  et  D  (fig.  3)  sur 
les  lignes  visuelles  des  deux  yeux  de  notre  strabique. 
Si  la  th^orie  empiristique  est  vraie,  il  doit  voir  alors 


I'ima^e  G  fortement  a  droite  de  i'image  D.  —  Mais 
les  choses  se  passeiit  d'une  maniere  nioins  simple,  et 
c'est  la  le  point  sur  lequel  nous  voulons  appeler  tout 


9 

Fig.  3. 


particuli^rement  I'altention.  Si  on  I'interroge  soigneu  - 
sement,  on  s'apercoit  bient6l:  que  le  malade  voit  simul- 
tanement  de  la  maniere  qu'exigerait  chacune  des  theo- 
ries. Le  malade  voit  les  deux  imao;es  de  la  theorie 
empiristique,  mais  Tune  de  ces  images  est  binoculaire. 
11  voit,  par  exemple,  en  m6me  temps  que  Pimage  D, 
non  pas  Timage  G,  mais  I'image  binoculaire  R  (fig.  4) 
qui  vient  se  placer  bien  plus  a  gauche  que  I'image  D. 


Fig. 


Les  observations  de  ce  genre,  que  nous  avons  pu- 
bliees  en  1865,  n'ont  pas  ete  contestees,  quelque 
paradoxals  qu'elles  paraissent,  mais  elles  n'ont  pas 
ete  confirmees  non  plus,  ce  qui  est  evideinment  regret- 
table. Quoi  qu'il  en  soit,  notre  conviction  est  complete, 


car  nous  avons  rv\M'W  les  essais  un  grand  nombre  de 
fois  siir  (les  sujets  differents,  en  variant  les  conditions 
de  I'experience,  et  le  resultat  a  toujours  ete  le  m6me. 
Pour  expliquer  pourquoi  personne  n'a  encore  repete 
les  experiences  dont  nous  venons  de  parler,  nous  ferons 
remarquer  qu'il  faut  examiner  avec  tr^s-grand  soin  un 
nombre  considerable  de  strabiijues  avant  de  trouver 
un  cas  utilisable.  De  plus,  il  ne  suffit  pas  que  les  yeux 
soient  dans  les  conditions  voulues;  il  est  necessaire 
que  le  malade  soit  done  d'un  certain  esprit  d'observa- 
tion. 

Puisque  les  malades  dont  nous  venons  de  parler 
voient  simultanement  une  image  binoculaire  et  une 
image  monoculaire,  il  faut  admieltrequ'ils  voient  triple^ 
car  une  image  binoculaire  se  compose  de  la  super- 
position de  deux  images.  Quelque  inattendu  que  soit 
ce  resultat,  nous  avons  pu  faire  un  pas  de  plus  encore. 
En  couvrant  brusquement  Toeil  qui  ne  fournissait 
qu'une  image,  nous  avons  pu,  chez  deux  sujets  diffe- 
rents, faire  persisler  la  diplopie  de  I'autre  oeil,  et 
m6me,  chez  un  jeune  homme  tres-intelligent  dont  le 
strabisme  etait  absolument  congenital,  nous  avons  vu, 
en  couvrant  I'oeil  sain,  la  diplopie  de  I'oeil  devie  se 
reproduire  a  volonte,  sans  qu'il  filt  besoin  de  la  provo- 
quer  par  un  emploi  prealable  de  la  vision  binoculaire. 


Ill 


Les  faits  que  nous  venons  de  decrire  sont  comple- 
ternent  incompatibles  avec  la  theorie  nativistique,  qui, 
sous  le  nom  de  theorie  des  points  identiques  des  retines, 
a  ete  brillamment  soutenue  par  le  celebre  J.  Miiller,  ei 
trouve  encore  aujourd'hui  un  habile  defenseur  dans 
Bering.  En  effet,cette  theorie  estmanifestementfausse, 
puisque  sous  Pinfluence  du  strabisme,  les  images 
doubles  cessent  d'occuper  la  m6me  position  que  dans 
»  les  yeux  sains.  El  si  Ton  disait  que,  dans  les  cas  pre- 
cedemufient  d^crits,  la  mani^re  particuliere  dont  les 
images  sont  projetees  tient  a  une  incongruence  des  re- 
tines^  incongruence  pouvant  causer  le  strabisme,  nous 
repondrons  que  cette  supposition  lombe  devant  ces 
deux  reniarques :  que  les  yeux  en  question  sont  parfai- 
tement  normaux  isolement,  et  que  nous  avons  vu  des 
strabiques  de  ce  genre  acquerir  subitement  la  vision 
binoculaire  a  la  suite  d'une  tenotomie. 
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La  theorie  empiristique,  telle  qu'on  la  coniprend 
generalement,  ne  donne  pas  une  explication  plus  satis- 
faisante.  En  effet,  les  partisans  de  cette  theorie  Tont 
generalement  nommee  theorie  des  projections^  et  ils 
admettent  qu'on  voit  les  objets  simples  dans  Tespace,  a 
I'intersection  des  lignes  de  visee  des  deux  yeux.  S'il  en 
etait  ainsi,  apr^s  une  tenotomie  quelconque,  les  malades 
continueraient  a  voir  simple  et  se  tromperaient  seule- 
ment  sur  la  position  des  objets.  C'est  tout  le  contraire 
de  ce  qui  arrive.  En  adoptant  la  theorie  enipiristique 
sans  declarer  formellement  qu'il  rejetait  celle  des  pro- 
/\  jections,  nous  croyons  que  M.  Helmholtz  alaisse  prise 
'  \  a  une  leg^re  confusion  dans  la  troisieme  partie  de  son 
\  Optique  physiologique, 

II  est  un  fait  qui  domine  toute  la  question  de  la 
vision  des  strabiques,  et  qui  n'est  pas  encore  generale- 
ment admis :  chez  ces  sujets,  la  vision  n'est  pas  bino- 
/  culaire;  s'ils  ne  voient  pas  double,  cela  tient  a  la 
faculte  extr6mement  remarquable  qu'ils  ont  de  negliger 
I'image  recue  par  Toeil  devie.  Cette  neutralisation  est 
tout  autre  chose  qu'une  amblyopic,  puisqu'elle  existe 
chez  les  strabiques  alternants  dont  les  yeux  sont  tous 
deux  parfaitement  sains.  Dans  notre  opinion,  la  neu- 
tralisation n'est  pas  une  suppression  coroplfete  de  la  sen- 
/     sation.  En  effet,  lorsque  le  malade,  volontairement  ou 


—  25  — 

non,  se  met  a  changer  d'oeil,  il  ne  fait  aiicun  faux 
mouvement  pour  faire  entrer  en  fixation  I'oBil  prece- 
demment  devie.  Dans  certains  cas  de  strabisme  diver- 
gent surtout,  la  neutralisation  ne  s'etend  pas  sur  tout 
le  champ  de  I'oeil  devie,  qui  contribue  alors  a  agrandir 
!e  champ  de  la  vision.  Nous  ne  saurions  mieux  com- 
parer la  maniere  dont  les  strabiques  neghgent  Fun  de 
leurs  yeux  qu'a  ce  que  nous  faisons  lorsque  nous  ecou- 
tons  a  volonte  Tune  ou  I'autre  de  deux  conversations 
qui  sont  tenuesa  notreportee.  Pendant  que  nous  ecou- 
tons  Tune,  I'autre  ne  nous  echappe  pas  absolument. 
Tantot  volontairement,  tantot  a  notre  insu,  notre  atten- 
tion alterne,  mais  jamais  nous  ne  formons  un  tout 
compose  de  Tensemble  des  mots  que  nous  entendons. 
Si  la  conversation  qui  nous  interesse  le  plus  est  la  plus 
bruyante  des  deux,  il  se  pent  que  I'autre  passe  ina- 
percue;  si  c'est  le  contraire,  nous  avons  beaucoup  de 
peine  a  faire  abstraction  des  mots  qui  couvrent  ceux 
dont  nous  voulons  suivre  le  sens.  Si  I'une  des  per- 
sonnes  que  nous  n'ecoutons  pas,  que  nous  croyons  ne 
pas  entendre,  vient  a  prononcer  notre  nom,  nous  fai- 
sons un  mouvement  involontaire,  preuve  que  les  sons 
dont  nous  ne  tenions  pas  compte  etaient  percus,  mais 
negliges  par  un  effort  tout  particulier  de  notre  atten- 
tion. —  Cette  comparaison  etait  dans  notre  esprit  d^s 


le  debut  de  nos  etudes  sur  le  sirabisme,  et  comme  elle 
nous  a  servi  de  fil  conducteur,  nous  avons  cru  devoir 
I'exposer  avant  de  passer  a  Texplication  des  faits  pre- 
cedemment  relates. 

11  est  egalement  necessaire  d'insister  un  moment 
sur  rimportance  du  role  que  joue  la  fixation  dans  la 
vision  binoculaire.  —  Pour  pen  qu'on  soit  exerct^  aux 
experiences  d'optique  physiologique,  on  sait  que  les 
mots  fixer  et  regarder  sont  tres-loin  d'etre  synonymes. 
Pour  s'en  convaincre,  il  suilit  de  faire  avec  soin  quelques 
experiences  sur  les  images  accidentelles.  Quand  on 
regarde  un  mot  imprime,  on  a  facilement  conscience 
de  la  partie  du  mot  que  Ton  regarde.  En  s' observant 
mieux,  on  s'apercoit  bient6t  qu'on  pent  fixer  a  volonte 
telle  ou  telle  lettre,  et  m^me  telle  ou  telle  partie  de 
chacune  de  celles  qui  composent  le  mot.  —  II  nous 
semble  que  I'exiguite  du  point  de  fixation  joue  un  role 
important  dans  la  vision  binoculaire.  Nous  n'hesitons 
pas  a  declarer  que,  dans  le  champ  visuel,  le  point  de 
fixation  n'excede  pas  les  dimensions  de  la  plus  petite 
surface  perceptible;  le  sentiment  subjectif  ne  permet 
pas  d'en  douter,  et  nous  croyons  que  toute  per- 
sonne  qui  aura  fait  des  etudes  un  peu  attcntives  sur 
les  images  accidentelles  nous  concedera  que  tout  en 
regardant  des  objeis  d'une  dimension  appreciable,  on 


nepPAit  fixer  k  ch?i({m)  instant  qu'iin  point  parfaitement 
deternnine. 

Ces  explications  etant  donnees,  nous  pouvons  nous 
rendre  compte  de  ce  qni  se  passe  chez  iin  sirabique 
du  genre  deceux  que  nous  avons  cites  plus  haut. 
La  vision  est  monoculaire.  Cependant,  si  I'on  met  iin 
verre  colore  devant  I'oeilsain  et  qu'on  invite  lenaalade 
a  regarder  une  flaninae  de  bougie,  elle  apparait  bientot 
double,  et  en  images  tres-voisines  Tune  de  I'autre, 
quelque  considerable  que  soit  le  strabisme.  Cela  ne 
doit  point  nous  etonner.  En  effet,  le  verre  color6  a  as- 
sombri  les  images  recues  par  I'oeil  sain,  et  la  difference 
d'intensite  et  de  coloration  attire  assez  I'attention  sur 
] 'image  de  I'oeil  devie  pour  que  cette  image  se  fasse 
remarquer.  Elle  est  tres-pres  de  Fautre  image,  par  la 
raison  toute  simple  que  chaque  oeil  juge  assez  cor- 
rectement  de  la  position  des  objets  exterieurs;  elli3 
est  un  peu  plus  a  droite  ou  a  gauche  que  I'autre,  mais 
en  tout  cas  le  malade  eprouve  beaucoup  de  difficulte  a 
repondre  exactement  aux  questions  relatives  a  la  po- 
sition des  deux  flammes.  L'indecision  memo  de  ses  re- 
ponses,  ou  le  malade  s'embrouille  sou  vent  entre  la 
droite  et  la  gauche,  est  tout  a  fait  caracteristiqiie. 

Que  doit-il  se  passer  maintenant  si  nous  mettons 
deux  images  pareilles  sur  les  lignes  visuelles  des  deux 


yeux  ?Deux  raisonnements  doivent  se  presenter  simul- 
tanementa  I'esprit  du  malade.  —  Supposons  toujours 
qu'il  s'agisse  d'un  strabisme  convergent.  —  Dans  les 
conditions  habituelles,  lorsque  Toeil  droit  d'un  pareil 
malade  fixe  un  certain  point  du  champ  de  vision,  Toeil 
gauche  est  dirige  vers  un  point  situe  beaucoup  phis  a 
droite,  et  juge  exactement  de  la  position  de  ce  second 
point.  Si  done,  par  un  artifice  optique,  nous  amenons 
des  images  pareilles  sur  les  hgnes  visuelles  des  deux 
yeux,  le  strabique  doit  6tre  amene  a  annoncer  des 
images  croiseestr^s-distantesl'unede  I'autre.  Tel  est  le 
raisonnement  que  Texperience  journaliere  impose  a 
notre  malade.  —  D'un  autre  c6te,  le  strabique  a  par- 
faitement  la  notion,  pour  chacun  de  ses  yeux,  de  la 
position  du  point  de  fixation.  Supposons  que  les  deux 
images  identiques  que  nous  lui  fournissons  ne  tombent 
pas  mathematiquement  sur  les  deux  lignes  visuelles. 
Lorsqu'il  fixe  uncertain  point  de  F image  offerte  a  Toeil 
droit,  par  exemple,  supposons  que  le  point  correspon- 
dant  de  Timage  de  I'oeil  gauche  soit  legerement  a 
droite  du  point  de  fixation  de  cet  oeil.  Puisque  chaque 
oeil  a  la  notion  du  point  de  fixation,  I'image  recuepar 
le  gauche  doit  paraitre  un  peu  plus  a  droite  que  celle 
recue  par  le  droit  :  il  apparait  des  images  doubles 
excessivement  voisines,  et  le  besoin  de  voir  simple  ai- 


~  29  - 

dantj  les  yeux  se  deplacent  iiivolontairement  de  ma- 
nibre  a  amener  les  deux  images  sur  les  parties  corres- 
pondantes  des  deux  retines  :  il  se  produit  une  imago 
simple  binoculaire. 

Assurement,  si  I'experience  ne  confirmait  pas  le 
fait,  I'esprit  se  refuserait  a  admettre  la  presence  si- 
multanee  d' images  resultant  de  deux  raisonnements 
incompatibles.  Ce  qui  pent  rendre  le  fait  moins 
strange,  c'est  que  Fun  des  raisonnements  est  incon- 
scient.  La  localisation  des  images  doubles  conforme- 
ment  a  la  theorie  empiristique  s'impose  avec  la  meme 
force  quune  sensation  reelle,  car  elle  resulte  d  une  expe- 
rience de  tuus  les  instants.  De  meme  qu'on  ne  peut 
s'empecher  de  voir  un  phosphene  d  gauche  lorsqu'on 
irrite  la  retine  a  clroite^  le  strabique  invetere  ne  peut 
s'emp6cher  de  localiser  les  images  conformement  a  ce 
qui  luia  donne  jusqu'ici  des  notions  exactes  sur  la  po- 
sition des  objets  exterieurs.  Cependant  quand  les  deux 
images  du  m^me  objet  viennent  occuper  le  point  de 
fixation  de  chacun  de  ses  yeux,  bien  que  ce  soit  la 
pour  lui  un  phenomene  nouveau,  le  raisonnement 
actuel  et  conscient  I'oblige  a  rapporter  ces  deux  images 
a  un  m6me  objet  situe  dans  le  Yoisinage  du  point  de 
fixation,  et  il  apprend  bient6t  a  fusionner  ces  images 
en  une  seule,  qui  est  alors  binoculaire. 
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Ell  resume,  la  tiieorie  nativislique  est  inadmissi- 
ble ;  les  faits  que  nous  avons  cites  suffisent  pour  la 
faire  rejeter  compietement.  Mais  la  theorie  empiris- 
tique  ne  nous  parait  acceptable  qu'a  condition  de  lui 
faire  subir  certaines  restrictions,  relatives  aux  points 
de  fixation,  dont  I'identite  nous  semble  exister  inde- 
pendamment  de  toute  education.  Cette  reserve  faite, 
les  cas  pathologiques  nous  amenent  a  accepter  la  theo- 
rie empiristique  sous  une  forme  un  peu  differente  de 
celle  sous  laquelle  elle  est  generalement  admise  :  nous 
avons  en  effet  deja  vu  (p.  24)  un  motif  qui  nous  fait 
rejeter  la  theorie  des  projections,  cette  theorie  ne  per- 
mettant  en  aucune  facond'expliquer  ni  les  images  dou- 
bles qui  apparaissent  si  souvent  apres  la  tenotomie,  ni 
le  retablissement  subit  de  la  vision  binoculaire  qu'on 
peut  parfois  constater  a  la  suite  de  cette  operation. 


IV 


Quelque  compliques  que  soient  les  phenomenesdont 
il  a  ete  question  jusqu'ici,  il  faut  ajouter  qu'en  realite 
les  choses  se  presentent  souvent  d'une  maoiere  bien 
moins  nette.  C'est  ainsi  que  I'operation  du  strabisme 
vient  souvent  aj outer  un  element  dont  il  est  d'autant 
plus  difficile  de  tenir  compte  qu'elle  a  ete  repetee  plus 
frequemment.  II  arrive  qu'on  ait  affaire  a  un  malade 
qui  a  subi  une  ou  plusieurs  tenotomies  a  quelques  an- 
nees  d'intervalle ;  on  concoit  qu'il  soit  extr^mement 
difficile  alors  de  trouver  la  clef  de  la  position  des  ima- 
ges doubles,  qui,  de  plus,  se  presentent  souvent  d'une 
manieredifferente  suivant  que  c'est  I'un  on  I'autreoeil 
qui  entre  en  fixation. 

Dans  I'etat  actuel  de  nos  connaissances,  il  est  im- 
possible de  predire  quel  sera  I'effet  de  la  tenotomie 
sur  la  vision  d'un  strabique  dont  les  images  se  projet- 
tent  d'apres  la  theorie  empiristique.  En  effet,  nous 
avons  vu  de  pareils  malades,  affectes  de  diplopie  apr6s 
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Toperation,  considerer  I'image  binoculaire  comme 
fausse;  puis,  apr6s  quelques  semaines,  pendant  les- 
quelles  nous  leur  avions  conseille  de  ne  regarder  que 
I'image  binoculaire,  nous  avons  vu  cette  image  acque- 
rir  le  m6me  degr6  de  r^alite  que  I'autre.  Alors  le  ma- 
lade  se  trouve  dans  un  etat  donl  il  est  difficile  de  se 
faire  une  idee  quand  on  n'a  pas  reflechi  sur  la  natuie 
des  perceptions.  C'est  ainsi  que  nous  citerons,  entre 
aulres,  une  jeune  fille  de  quatorze  ans  qui  a  ete  guerie 
d'un  strabisme  convergent  de  Fo^il  droit  par  trois 
tenotomies  dont  la  derniere  eut  lieu  le  i"'  decembre 
1866,  gue  nous  avons  examinee  a  trente-deux  re- 
prises differentes,  etqui,  depuis  plus  d'un  an  que  son 
strabisme  est  gueri,  voit  double  de  la  mani^re  que 
nous  avons  decrite  plus  haut.  Celle  des  deux  images 
qui  est  a  sa  droite  est  monoculaire  et  relative  a  I'oeil 
gauche ;  celle  qui  est  a  sa  gauche  est  binoculaire. 
LeonieG.,.,quiest  extr^mementintelligente,a  su  s'ha- 
bituer  a  ne  regarder  que  I'image  binoculaire.  Pendant 
les  premiers  temps,  cette  image  lui  paraissait  fausse^ 
et  comme  nous  lui  avions  conseille  de  ne  regarder  que 
celle-la,  elle  commettait  des  erreurs  continuelles,  telles 
que  de  verser  du  vin  sur  la  nappe,  tr6s-loin  de  son 
verre,  de  se  precipiter  sous  les  voitures  en  essayant  de 
les  eviter,  etc.  Bientot,  les  deux  images  lui  ont  paru 


aussi  vraies  Tune  que  I'autre,  et  elle  est  arrivee  au 
point  de  ne  plus  se  tromper ;  elle  fait  de  la  couture 
sur  rimage  de  gauche,  et  cette  image  lui  parait  plus 
nette  que  I'autre. 

Entre  autres  experiences,  pour  constater  que  Ti- 
mage  de  gauche  est  binoculaire,  nous  avons  tenu 
notre  index  verticalement,  a  egale  distance  de  la  figure 
de  Leonie  G...  et  de  la  n6tre :  sur  I'image  de  droite,  le 
doigt  ainsi  place  lui  cache  I'un  de  nos  yeux,  tandis 
qu'il  ne  cache  rien  sur  Timage  de  gauche.  Les  deux 
images  sont  a  une  distance  telle  I'une  de  I'autre  que 
lorsqu'elle  regarde  une  personne  a  une  distance  d'en- 
viron  un  metre,  elle  voit  deux  t6tes  qui  se  touchent. 
Voici  maintenant  le  fait  sur  lequel  nous  voulons  insis- 
(j  ter.  La  malade  sait  regarder  a  volonte  Tune  ou  I'autre 
I  des  deux  t^es,  mais  lorsqu'elle  alterne  de  Tune  a  I'au- 
tre, ses  ijeux  ne  font  aucun  mouvement  appreciable, 
C'est  done  par  un  pur  effort  d'attention  qu'elle  re- 

1 garde  Tune  ou  I'autre  des  deuxt^tes.  Elle  les  voit  loin 
Tune  de  I'autre  et  cependant  elle  juge  parfaitement 
qu'ellessont  au  m6me  endroit  de  I'espace.  —  Un  ma- 
lade tout  a  fait  analogue  rendait  compte  de  ce  qu'il 
eprouvait  en  disant  qu'il  voyait  chacune  des  t6tes  a  sa 
place  veritable  dans  I'espace,  malgre  leur  difference  de 
position  apparente. 
E.  JAVAL.  3 
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D6s  qu'on  se  sera  p6netre  des  principes  que  nous 
avons  emiSjOn  ne  s'etonnera  plus,  avec  M.Alfred  Graefe, 
de  voir  un  malade  affecte  de  diplopie  apres  la  tenoto- 
mie,  parvenir  a  voir  simple  en  se  mettant  a  loucher  de 
nouveau.  On  ne  sera  plus  tente  non  plus  de  recourir, 
comme  Tavait  failM.  Albert  de  Graefe,  a  une  pretendue 
incongruence  des  retines  pour  expliquer  des  faits  ana- 
logues a  ceux  que  nous  avons  decriis. 

Une  circonstance  heureuse  nous  a  permis,  d'ailleurs, 
d'^tudier  le  cas  cel^bre  du  docleur  W...,  qui  avait  ete 
prfeente  au  Congres  ophthalmologique  de  Heidelberg 
—en  1857,  par  M.  de  Graefe,  comme  affecte  d'incon- 
gruence.  En  negligeant  un  leger  astigmatisme,  le  doc- 
teur  W...  est  emmetrope  de  I'oeil  gauche  et  myope  de 
I'oeil  droit.  Apr^s  avoir  subi  deux  tenotomies  qui  avaient 
laisse  subsister  une  legere  convergence,  le  malade  avait 
pris  rhabitudcj  depuis  plusieurs  annees,  de  se  servir  de 
son  oeil  droit  pour  voir  de  pres,  en  laissant  son  ceil  gauche 
en  divergence  relative,  Conforniement  a  la  theorie  em- 
piristique,  apres  avoir  subi  une  nouvelle  tenotomie  qui 
retabht  a  pen  prte  parfaitement  le  parallelisme  des 
lignes  visuelles,  le  malade  f ut  affecte  de  diplopie  croisee 
lorsqu'il  regardait  au  loin  en  fixant  avec  Toeil  gauche, 
et  de  diplopie  homonyme  lorsqu'il  regardait  au  loin 
avec  I'oeil  droit,  ce  dernier  fait  s'expHquant  par  cette 


circonstance  qu'il  n'avait  fait  usage  jusque-la  de  son 
oeil  droit  que  pour  voir  de  pres,  position  ou  ra3il 
gauche  etait  en  divergence  relative  assez  considerable, 
tandis  qu''en  regardant  au  loin  avec  Toeil  droit,  son 
oeil  gauche  presentait  actuellement  une  faible  diver- 
gence. Si  nous  ajootons  que  rocuhste,  dont  I'observa- 
tion  vient  de  nous  occuper,  apprit  en  quelques  minutes 
a  voir  simple  binoculairement,  puis  a  voir  aussitdt,  a 
volenti,  les  doubles  images  dans  la  m6me  position 
que  s'il  n'avait  jamais  louche,  ou  avouera  qu'il  n'y 
avait  pas  heu  de  parler  d'incongruence  des  retines. 

Nous  ne  pouvons  terminer  ce  paragraphe  sans 
signaler  une  lacune  dans  oos  connaissances.  Quand  un 
sujet  est  affecte  de  projection  empiristique,  nous 
sommes  actuellement  incapables  de  prevoir  s'il  verra 
simpre  ou  double  apr^s  la  tenotomie.  II  suffira  d'an  peu 
de  patience  pour  rencontrer  des  strabismes  dont  I'ob- 
servation  permette  d'elucider  celte  question,  aussi 
interessante  en  theorie  qu'en  pratique. 


V 


Une  autre  question  de  physiologie,  sur  laquelle  la 
pathologie  de  la  vision  binoculaire  peut  nous  ren- 
seigrier,  est  celle  de  la  tendance  que  possMent  les  yeux 
sains  a  se  deplacer  de  nianiere  a  confondre  en  une 
seule  les  deux  impressions  qu'ils  recoivent. 

Sous  le  nom  d'antipathie  centre  la  vision  binocu- 
laire, M.  de  Graefe  a  decrit  des  cas  ou  les  malades, 

apr6s  Toperation  du  strabisme,  n'arrivent  jamais  a 

* 

voir  binoculairement.  Les  cas  que  le  savant  oculiste 
berlinois  a  publi(^s  avaient  ete  observes  apres  repa- 
ration. En  1864,  nous  decrivions  un  cas  analogue 
observe  anterieurement  a  I'operation.  M.  de  Graefe 
avait  conseille  de  ne  pas  operer  les  malades  affectes  de 
I'antipathie  en  question,  en  disant  que  c'est  leur  rendre 
un  tres-mauvais  service  que  de  substituer  au  strabisme 
une  diplopie  incorrigible.  Nous  avons  ei6  assez  heu- 
rcux  pour  trouver  le  moyen  de  detruire  cette  diplo- 
pie, ce  qui  permet  de  guerir  les  rnalades  consideres 
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jusqu'ici  comme  un  noli  me  tangere^  et  le  procedt^  quo 
nous  employons  a  cet  effet  fournit  en  m6me  temps 
Texplication  des  phenom^nes.  C'est  pour  ce  motif 
que  nous  nous  permetlrons  de  citer  textuellement  des 
passages  de  notre  travail  de  186i  : 

c<  Apres  avoir  produit  la  vision  double  chez  un  stra- 

»  bique        je  voulus  lui  faire  fusionner  les  images 

))  par  le  precede  suivant : 

»  Je  lui  mis  un  stereoscope  devantles  yeux.  Sur  le 
»  champ  de  I'oeil  droit  etait  coll(5  un  pain  a  cacheter, 
»  en  A.  Sur  le  champ  de  I'oeil  gauche,  je  fis  voyager 
»  un  second  pain  a  cacheter.  Malgre  tons  mes  effortSj 
»  je  ne  pus  faire  coi'ncider  les  deux  images. 

»  1°  Si  je  faisais  voyager  le  pain  mobile  de  D 
»  versE.  quand  je  Tavais  amene  jusqu'en  un  certain 
»  point  C,  le  pain  de  droite  paraissait  s'entuir  vers  la 
»  droite,  et  il  etait  impossible  de  le  rejoindre. 
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Fig.  5. 


»  2°  Si,  au  contraire,  je  faisais  voyager  le  pain  mobile 
»  de  E  vers  D,  au  moment  ou  j'allais  arriver  en  C,  il 
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»  se  produisait  un  chasse-croise  subit,  le  pain  mobile 
»  paraissant  passer  tout  a  coup  a  gauche  du  pain 
»  fixe. 

))  3°  Je  d^terminai  avec  soin  le  point  B,  ou  il  fal- 
»  lait  placer  le  pain  mobile,  pour  que  le  malade  le  vit 
»  exactement  sur  la  meme  verticale  que  le  pain  A.  Mes 
))  efforts  pour  obtenir  la  vision  simple  en  relevant, 

soit  lentement,  soit  rapidement,  le  pain  mobile  de  B 
»  en  C,  demeurerent  presque  invariablement  infruc- 
))  tueux.  » 

Voici  maintenant  I'explication  que  nous  donnions 
du  ph^nom6ne  : 

«  Quand  le  pain  mobile  se  trouve  en  C,  comme  il 
»  n'est  pas  identiquement  pareil  au  pain  A,  et  qu'il 
»  n'est  pas  mathematiquement  non  plus  au  point  con- 
»  venable  pour  produire  la  vision  simple  binoculaire, 
))  le  malade,  qui  a  completement  perdu  I'habitude  de 
))  fusionner  les  images  doubles,  evite  une  diplopie  ge- 
»  nante,  en  employant  le  moyen  qui  lui  a  toujours 
•  »  reussi :  il  eloigne  les  deux  images  en  louchant  aussi 
»  fort  qu'il  pent. 

»  11  est  evident  qu'un  cas  de  ce  genre  ne  peut  6tre 
»  traits  par  les  verres  prismatiques. 

»  Si  Ton  a  recours  a  la  strabotomie,  le  patient,  en- 
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»  niiye  de  voir  double,  reiissira  peut-&tre  a  voir  bino- 
»  culairement  et  sera  gueri ;  ou  bieo  il  se  produira  le 
»  phenomene  de  neutralisation,  et  I'effet  de  Topera- 
»  tion  aura  ete  seulement  cosmetique,  et  imparfaite- 
»  ment  cosmetique,  ou  bien  enfin  le  malade  eviterales 
»  images  doubles  par  le  precede  qui  lui  est  familier  : 
))  il  louchera  de  plus  en  plus  fort,  et  I'effet  de  I'opera- 
»  tion  sera  bient6t  perdu. 

Enfin,  nousindiquions  le  procede  suivant  pour  com- 
battre  Tantipathie  centre  la  vision  binoculaire  : 

«  Je  laisse  en  A  le  pain  a  cacheter  fixe  qui,  dans  le  cas 
»  de  strabisme  convergent,  doit  etre  aussi  a  gauche  que 
»  possible  sur  le  champ  de  I'oeil  droit,  et  sur  le  champ 
»  de  Toeil  gauche,  en  partant  de  I'extre^mite  droite  de 
»  ce champ,  je  colle  une  file  de  pains  1  2  3  /i  5  6... 
»  tangents  entre  eux.  Je  fais  regarder  le  malade  dans 
))  I'instrument  ainsi  dispose,  et  voici  ce  qui  se  produit : 


6  5  4>  a  2  1 
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Fig.  6. 

w  Groyant  voir  double  le  pain  4,  par  exemple,  le  ma- 
))  lade  converge  plus  fort;  mais  alors  c'est  o  qui  lui 
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)  parait  double:  s'il converge  plus  fort  encore, c'est  2 
)  qui  parait  double  a  son  tour ;  s'il  tache  de  diverger, 
)  il  n'^chappe  pas  davantage  a  ces  images  doubles  qui 
)  produisent  un  papillotage  insupportable,  jusqu'a  ce 
)  qu  enfin,  au  moment  le  plus  inattendu,  le  pain  A 
)  vienne  a  coincider  avec  I'un  de  ceux  de  la  file.  En 
)  repetant  rexperience,  elle  se  fait  bientot  avec  la 
')  plus  grande  facilite,  etla  guerison  pent  etre  tentee, 
I)  soit  par  I'emploi  des  verres  prismatiques,  soit  au 
0  moyen  d'une  s^rie  d'exercices  gradues  faits  tant  avec 
))  que  sans  I'emploi  du  stereoscope,  et  dont  je  me 
»  propose  de  donner  la  description  quand  j'aurai  ob- 
))  serv6  un  nombre  suffisant  de  malades  pour  pouvoir 
»  me  prononcer  avec  plus  de  surete  sur  ce  sujet.  » 

Depuis  r^poque  oii  nous  avons  ecrit  ce  qui  pre- 
cede, nous  avons  observe  assez  souvent  I'antipathie 
centre  la  vision  binoculaire,  et  I'artifice  que  nous  ve- 
nous de  decrire  a  toujours  suffi  pour  la  faire  dispa- 
raitre  en  un  ou  deux  jours.  Nous  n'avons  rencontr^ 
qu'un  seul  cas  un  peu  plus  rebelle.Le  fils  du  docteur  D. . , 
age  de  sept  ans,  et  opere  aux  deux  yeux,  le  19  juin 
1866,  pour  guerir  un  strabisme  convergent  alternant 
qui  existait  depuis  I'age  de  trois  ans,  resista  pendant 
quinze  jours  a  toutes  les  tentatives.  De  nouveaux  es- 
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sais,  faits  en  octobre,  fohou^rent  encore  pendant  una 
semaine.  Enfin,  un  an  plus  tard,  en  seplerabre  1867, 
une  seule  seance  suffit  pour  obtenir  la  vision  simple 
dans  le  stereoscope,  etapres  une  semaine  d'exercices, 
le  docteur  D. ..  putrepartir  pour  la  province  en  emme- 
nant  son  fils  a  peu  pres  compleiement  gueri.  Actuel- 
lement  (fevrier  1868),  la  vision  simple  s'est  parfaite- 
ment  conservee.  L'observation  dont  nous  venons  de 
donner  un  extrait  nous  parait  interessante,  parce 
qu'elle  eclaire  parfaitement  la  nature  de  I'antipathie 
contre  la  vision  binoculaire.Loin  d'6tre  innee,  comme 
on  I'avait  suppose,  cette  antipathic  est  une  consequence 
du  strabisme.  Comme  M.  le  docteur  D...  est  un  excel- 
lent observateur,  nous  sommes  certain,  en  effet,  quele 
strabisme  de  son  fils  ne  s'est  pas  produit  avant  I'age  de 
trois  ans;  il  n'y  avait  done  pas  d'antipathie  innee  contre 
la  vision  simple ;  cela  est  prouve  aussi  par  la  guerison 
ulterieure  du  strabisme.  Suivant  nous,  cette  antipa- 
thic s'est  produite  parce  que  Foeil  devi6,  aussi  bon 
que  I'oeil  non  devi6,  s'efforcait  toujours  de  trouver 
une  position  on  il  put  recevoir  des  images  aussi  diffe- 
rentes  que  possible  de  celles  percues  par  I'oeil  non 
devie.  Le  malade  avait  resiste  a  Tartifice  precedem- 
ment  cite,  parce  que,-lorsqu'il  ne  pouvait  eviter  la  su- 
perposition des  images  par  convergence  ou  par  diver- 
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gence,  il  se  produisait  chez  lui  une  deviation  en  hau- 
teur, qui  faisait  apercevoir  le  pain  unique  au-dessus 
de  la  file  des  pains  de  I'autre  champ.  Pendant  environ 
un  an,  il  fut  condamne  a  porter  une  coquille  non  per- 
cfe,  alternativement  sur  Tun  ou  Fautreoeil.  Cette  pres- 
cription produisit  le  resultat  desire.  Comme  les  deux 
yeux  n'etaient  jamais  decouverts  simultanement,  ils 
cesserent  de  faire  des  efforts  pour  ne  pas  se  generTun 
I'autre,  et  la  fusion  s'obtint  avec  la  plusgrande  facilite. 

A  I'appui  de  notre  opinion,  d'apres  laquelle  I'aver- 
sion  contrQ  la  vision  simple  est  un  resultat  et  non  pas 
une  cause  de  strabisme,  nous  dirons  que  nous  ne 
Tavons  jamais  observee  que  chez  des  sujets  dont  les 
yeux  etaient  sensiblement  egaux  et  le  strabisme  alter- 
nant. Quand  le  strabisme  est  monolateral,  I'oeil  devie 
est  assez  mauvais  pour  qu'il  ne  soit  plus  utile  au  ma- 
lade  de  faire  des  efforts  pour  eloigner  des  images  qui 
s'y  peignent. 

Assurement,  la  tendance  a  fusionner  les  images  est 
beaucoup  fortifiee  par  I'habitude  de  la  vision  binocu- 
laire,  mais  cette  tendance  est  naturelle,  et  nous  I'a- 
vons  observee  tres-manifeste  chez  de  nombreux  stra- 
biques  qui  ont  vu  simple  subitement  apres  I'operation. 
Gependant  il  serait  interessant  d'examiner  a  ce  point  de 
vue  quelques  personnes  chez  qui  la  deviation  aurait  vrai- 
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ment  existe  depuis  la  naissaoce,  et  non  pas  seulement 
depuis  I'age  de  deuxou  trois  ans.  Cescas  soot  relative- 
ment  rares.  Nous  pouvons  citer  celui  d'une  jeune  fille 
de  vingt  et  un  ans  chez  qui  la  vision  simple  binocu- 
laire  se  produisitsans  hesitation  pour  les  objets  tonus  a 
une  certaine  distance  determinee  des  yeux.  Inverse- 
ment,  une  autre  jeune  fille  de  vingt  ans  ne  parvint 
(jue  difficilement  a  fusionner  les  images.  Chez  I'une 
comme  chez  I'autre  de  ces  personnes,  les  mouvements 
associes  des  yeux  ne  s'etablirent  qu'avec  beaucoup  de 
difflculte,  et  la  diplopie  persiste  encore  pour  cer- 
taines  directions  du  regard. 

Les  observations  faites  sur  les  strabiques  nous  ont 
encore  fourni  la  solution  d'une  question  tres-contro- 
versee,  celle  de  savoir  si,  dans  une  image  binoculaire. 
nous  Savons  distinguer  les  sensations  recues  par  Tun 
ou  Fautre  ceil.  Qu'on  regarde  dans  un  stereoscope  deux 
epreuves  photographiquesconjuguees,  dont  Tune  pre- 
sente  quelque  part  une  tache  :  a  moins  de  former  alter- 
nativement  Tun  ou  I'autre  ceil,  on  ne  pourra  recon- 
naitre  sur  laquelle  des  epreuves  se  trouve  la  tache ; 
on  sera  done  tente  d'admettre  que  notre  appareil  vi- 
suel  est  construit  de  telle  facon  que  I'organe  central 
ne  sait  pas  faire  la  part  des  impressions  transmises 
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par  I'un  ou  I'autre  oeil.  Cependant,  c'est  le  contraire 
qui  est  vrai.  En  effet,  nous  avons  vu  une  strabique, 
observ^e  aussitot  apr6s  la  suppression  de  la  deviation 
par  des  exercices  ster^oscopiques,  reconnaitre  sans 
hesitation  aucune  ,  dans  I'image  binoculaire,  a  quelle 
epreuve  appartenait  chacune  des  marques  tres-nom- 
breuses  que  nous  avions  faites  sur  les  deux  pho- 
tographies renfermees  dans  un  stereoscope.  La  petite 
malade,  a  qui  nous  avons  fait  repeter  bien  souvent 
cette  experience,  ne  pouvait  pas  concevoir  qu'il  ne  fut 
pas  possible  a  tout  le  monde  d'en  faire  autant.  Cepen- 
dant, lorsqu'elle  eut  vu  binoculairement  pendant  quel- 
ques  mois,  elle  ne  put  plus  repeter  Texperience  qui  lui 
avait  paru  pr^cedemment  si  facile. 

II  nous  semble  que  Ton  pent  trouver  dans  ce  qui 
precede  la  clef  de  bien  des  faits  relatifs  a  la  percep- 
tion du  relief.  En  effet,  nous  nous  ralHons  a  I'opinion 
d'apres  laquelle  la  perception  nette  du  relief  ne  s'ob- 
tient  que  grace  a  des  mouvements  continuels  des  yeux. 
Lorsque  le  regard  se  promene  sur  les  objets,  le  degre 
de  convergence  des  lignes  visuelies  varie  continuelle- 
ment,  et  c'est  la  variation  de  ce  degre  de  convergence 
qui  donnela  perception  de  la  troisieme  dimension,  ou, 
en  d'autres  ternies,  la  notion  nette  du  relief.  C'est  la 
une  opinion  qui  n'est  pas  generalement  adoptee,  et  nous 
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ne  Texprimons  qu'avec  une  grande  reserve  a  cause  de 
I'autorite  des  physiologistes  qui  sont  d'un  avis  con- 
traire,  et  parce  que  nous  n'avons  pas  encore  eu 
I'occasion  de  repeter  les  experiences  sur  lesquelles  se 
fonde  leur  opinion. 

Le  principal  argument  des  partisans  de  la  theorie 
des  projections  est  une  cel6bre  experience  de  Dove, 
d'apres  laquelle  la  perception  du  relief  se  fait  sans 
erreur  pendant  la  duree  excessivement  courte  d'une 
etincelle  electrique.  Pour  montrer  combien  cette  expe- 
rience est  difficile  a  expliquer  lorsqu'on  adopte  la  theo- 
rie nativistique,  nous  ne  pouvons  mieux  faire  que  de 
citer  quelques  passages  d'un  recent  memoire  de  M.  Don- 
ders,  paru  en  francais  (1866) : 

«  Une  boite  longue  de  0^^,29,  large  de  0,136  et  haute  de  0,07^, 
»  fermee  en  dessus  par  un  couvercle  et  recouverte  a  I'interieur  de 
»  velours  noir,  est  munie  a  I'une  des  extremites  de  deux  ouver- 
»  tures  pour  les  yeux  et  donne  acces  lat^ralement  a  deux  fils  con- 
»  ducteurs,  qui  viennent  presque  se  toucher  en  face  du  milieu  de 
»  I'intervalle  entre  les  deux  ouvertures,  et  qui  laissent  passer,  a 
»  25  centimetres  des  yeux,  une  serie  de  petites  etincelles  d'induc- 
»  tion  encore  a  peine  visibles.  Ces  etincelles  produisent  I'appa- 
»  rence  d'une  petite  lumiere  continue.  Tandis  que  I'observateur 
»  fixe  cette  lumiere  avec  soin,  on  .fait  eclater,  en  tel  point  qu'on 
»  desire,  une  Etincelle  de  force  voulue.  Les  deux  fils  destin(^s  a 
»  cet  usage  traversent  le  fond  de  la  boite,  dans  laquelle  ils  peu- 
»  vent  etre  eleves  ou  abaiss6s  a  volonte ;  en  outre,  le  fond  pent 
')  glisser  en  avant  et  en  arriere,  et,  de  plus,  sa  partie  centrale  pent 
»  etre  deplac^e  a  droite  et  a  gauche.  Le  fond  de  la  boite  est  ac- 
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»  cessible  a  la  main,  de  sorte  qu'on  peut  faire  ^clater  retincelle  en 
»  avant  ou  en  arriere  du  point  fixe,  en  dessus  ou  en  dessous,  a 
»  droite  ou  a  gauche,  avec  telles  alternatives  qu'on  juge  a  propos, 
»  et  toujours  sans  que  I'observateur  en  soit  le  moins  du  monde 
»  averti.  Les  distances  peuvent  se  lire  au  dehors. 

))  Lorsqu'on  regarde  dans  la  boite,  le  point  lumineux,  destine  a 
»  etre  fix6  rigoureusement,  apparait  au  milieu  d'une  obscurity 
))  absolue.  Meme  en  faisant  6clater  une  forte  etincelle,  dont  on 
»  veut  determiner  la  position  par  rapport  au  point  fixe,  on  ne  dis- 
»  tingue  rien,  ni  des  fils  conducteurs  ni  des  parois  dela  boite.  Un 
))  point  lumineux  permanent  et,  a  un  signal  donne,  une  etincelle 
•)  brillante,  voila  tout.  Et  pourtant,  contrairement  a  mon  attente, 
»  presque  chacun  (1)  sut  dire,  immediatement  apres  la  premiere 
))  etincelle,  si  celle-ci  etait  plus  rapprochee  ou  plus  eloignee  que 
»  le  point  fixe,  soit  qu'elle  eut  devi6  un  pen  vers  le  haut  ou  le 
n  bas,  a  gauche  ou  a  droite,  soit  qu'elle  fut  venue  se  placer  sur  la 
»  meme  ligne  et  a  la  meme  hauteur  que  le  point  fixe  et  les  yeux. 
»  La  plupart  surent  meme  determiner  la  distance  d'une  maniere 
»  passablement  exacte.  Le  resultat  me  surprit.  Mais  la  conclusion 
n  etait  inexorable.  C'est  en  vain  que  je  cherchai  a  decouvrir 
')  dans  I'etincelle  quelque  caractere  distinctif  direct  qui  put  rendre 
»  compte  de  la  difference  des  perceptions. 

»  Le  resultat  de  tout  ce  qui  precede  est  que  je  ne  puis,  d'au- 
»  cune  facon,  me  rendre  compte  de  quelque  difference  dans  les 
»  sensations,  la  ou  pourtant  les  impressions  conduisent  manifeste- 
n  ment  a  des  perceptions  differentes. 

»  13*^  S'il  est  vrai  (2)  qu'une  difference  dans  la  perceptio7i 
»  soit  compatible  avec  Videntite  des  sensations  directes,  la  per- 
»  ception  ne  peut  etre  le  produit  des  sensations^  ne  peut  etre 

(1)  «  Sur  seize  auditeurs  de  mes  legons  ophthalmologiques,  il  y  en  eut 
»  quatorze  qui  ecrivirent,  des  la  premiere  etincelle,  la  reponse  veritable ; 
»  un  seul  se  trompa;  un  autre  ne  hasarda  pas  de  reponse,  » 

(2)  Nous  conservons  les  italiques  qui,  dans  le  memoire  de  M.  Bonders, 
servent  a  faire  ressortir  la  premiere  phrase  de  chacun  des  quatorze  para- 
graphes  dont  il  est  compose. 
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»  re  gar  dee  comme  une  conclusion  (consciente  ou  inconsciente) 
))  tiree  des  sensations.  Bile  acquiert  alors  une  independance  que 
»  sa  spontaneite  semblait  dejci'  lui  assurer,  et,  ne  pouvant  etre 
»  deduite  des  sensations  elles-memes,  elle  doit  resuUer  secondai- 
»  rement  (dans  im  organe  special  de  perception  ?)  de  Vacte  cere- 
»  bral  qui  accompagne  les  sensations. 

))  En  admettant  cette  proposition,  il  est  plausible  que,  meme 
»  dans  le  cas  ou  nous  pouvons  ramener  notre  perception  a  ses 
»  facteurs,  elle  ne  r^sulte  pas  non  plus  des  sensations  memes,  mais 
»  tire  encore  son  origine  propre  de  I'acte  cerebral  lie  aux  sensa- 
»  tions ;  de  sorte  que,  dans  ce  cas  non  plus,  ce  n'est  pas  une  con- 
')  elusion,  consciente  ou  non,  qui  constitue  le  foiidement  de  la 
»  perception.  Le  fait  d'experience  que  des  perceptions  ne  se  de- 
»  duisant  d'abord  que  difficilement  des  sensations,  a  I'aide  du 
»  jugement  et  du  raisonnement,  finissent  par  se  former  spontane- 
»  ment  apres  une  repetition  suffisante,  ce  fait,  dis-je,  nous  con- 
»  duit  a  la  proposition  que  chaque  acte  perceptif  laisse  dans 
))  I'orgaoe  de  perception  une  modification  qui  le  met  en  relation 
»  plus  immediate  avec  Facte  de  la  sensation  directe.  Ainsi  s'expli- 
))  que  I'effet  de  I'exercice.  D'apres  cette  bypothese,  notre  esprit  (1) 
»  travaille,  pendant  toute  la  vie,  a  modifier  certaines  parties  de 
»  notre  cerveau,  au  moyen  du  jugement  et  de  la  deduction,  et  n'a 
»  qu'a  se  servir  du  cerveau  ainsi  faconne  la  ou  des  perceptions 
»  naissent  spontan6ment  des  impressions. 

»  Enfm  cette  th^orie,  qui  accorde  une  certaine  independance  a 
»  I'organe  de  perception,  suppose  que  des  la  naissance  il  est  dans 
»  une  certaine  relation  avec  les  organes  des  sensations  directes ; 
w  elle  est  done  en  opposition  avec  la  theorie  empirique  en  lant 
/)  que  celle-ci  voudrait  rapporter  toute  notion  a  rexp^rieiice  indi- 
»  viduelle. 

»  Je  m'abstiens  ici  de  d^velopper  da  vantage  cette  proposition, 
»  parce  cpe  je  dois  reconnaitre  que  mon  point  de  depart,  savoir, 

(1)  «  Cette  phrase  pourrait  etre  transformee  facilement  en  une  autre  qui 
satisferait  aussi  bien  les  adversaires  de  tout  dualisme  .  » 
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»  qu'une  difference  dans  la  perception  est  compatible  avec  I'iden- 
»  tite  des  sensations  directes,  n'est  pas  encore  defmitivement  eta- 
»  bli.  J 'en  ai  dit  assez  pour  faire  ressortir  la  portee  de  cette 
»  question,  que  je  recommande  aux  meditations  des  physiolo- 
»  gistes.  » 

II  nous  parait  evident  que  si  M.  Bonders  avait 
connu  le  fait  pathologique  cit6  plus  haut,  il  n'aurait 
pas  admis  qu'il  y  eut  identite  des  sensations  directes 
dans  Texperience  qui  cause  son  embarras.  En  effet, 
suivant  que  Tetincelle  de  la  bobine  part  en  avant  ou 
en  arriere  du  point  lumineux  fixe,  elle  donne  des 
images  doubles  croisees  ou  des  images  directes.  II  est 
clair  que  si  nous  savions  distinguer  si  des  doubles 
images  sent  croisees  ou  directes,  cela  nous  sufflrait 
pour  dire  si  I'etincelle  est  partie  en  avant  ou  en  arri6re 
du  point  fixe.  Or,  pour  operer  cette  distinction,  il 
suffirait  de  reconnaitre  a  quel  oeil  appartient  chacune 
des  images  de  I'etincelle  :  si  celle  de  gauche  appartient 
a  I'oeil  droit  et  celle  de  droite  a  Toeil  gauche,  c'est  ce 
que  nous  ne  savons  pas  reconnaitre,  mais  ce  que  sait 
dire  un  malade  recemment  gueri  de  strabisme.  Voici 
done  ce  qui  se  passe  chez  ce  malade  :  II  reconnatt, 
dans  les  premiers  temps,  la  nature  croisee  ou  directe 
des  images  doubles ;  mais  comme  c'est  la  une  notion 
sans  interet  pratique,  il  apprend  pen  a  peu  a  consi- 
derer  les  images  croisees  comme  I'embl^me  d'un  point 
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plus  voisiii  que  lo  point  fix(^,  les  iuiages  directes 
comoie  signalant  un  point  plus  eloigne.  En  meme 
temps,  la  notion  de  Toeil  qui  percoit  Tune  ou  I'autre 
Ullage  s'efface  en  lui,  le  raisonnement  qu'il  faisait 
d'abord  passe  a  I'etat  inconscient,  et,  comme  les  per- 
sonnes  saines,  il  dit  que  Tetincelle  qui  a  donne  des 
images  croisees  est  plus  voisine  de  lui  que  le  point 
fixe,  sans  plus  pouvoir  se  rendre  compte  de  la  position 
croisee  de  ces  images.  Ajoutons  meme  que  lorsque 
retincelle  part  tres-pres  du  point  fixe,  il  pent  fort  bien 
arriver  qu'on  juge  de  sa  position  sans  I'avoir  vue 
double. 

L'explication  que  nous  venous  de  proposer  est  in- 
compatible avec  la  theorie  de  la  perception  nativis- 
tique  du  relief;  il  faut  remarquer  qu'elle  ne  repose 
pas  non  plussur  la  theorie  des  projections,  a  laquelle 
adherent  la  plupart  des  adversaires  de  la  theorie  nati- 
vistique. 

Le  fait  pathologique  qui  sert  de  base  a  noire  rai- 
sonnement n'est  pas  completement  isole;  nous  citerons 
en  particulier  les  phenom^nes  du  lustre  binoculaire,  a 
I'appui  de  I'opinion  d'apres  laquelle  les  sensations  des 
deux  yeux  sont  distinctes.  Cependant,  il  nous  semble 
que  I'observation  de  strabisme  precitee,  en  permettant 
d'etudier  la  vision  binoculaire  a  Petat  naissant,  suffit 

E.  JAVAL.  , 
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pour  repondre  a  la  question  posee  si  nettement  par  le 
physiologiste  hoUandais :  Son  point  de  depart,  d'apr^s 
lequel  «  une  difference  dans  la  perception  est  compa- 
»  tible  avec  I'identite  des  sensations  directes  » ,  nous 
parait  devoir  6tre  abandonne,  car,  dans  son  expe- 
rience, les  sensations  directes  nesontpasidentiques.  Si 
le  sujet  en  experience  ne  sait  pas  les  distinguer  Tune 
de  I'autre,  c'est  que,  par  un  effet  d'habitude,  il  a 
desappris  a  faire  sciemnient  cette  distinction,  dont  on 
a  parfaitement  conscience  quand  la  vision  binoculaire 
est  a  I'etat  naissant;  mais  il  sait  parfaitement  faire 
usage  de  cette  distinction,  devenue  inconsciente,  et 
elle  lui  sert  a  ne  pas  se  tromper  sur  la  position  des 
objets. 

Une  comparaison  nous  fera  mieux  comprendre  : 
chacun  sait  distinguer  les  sons  d'une  tlute  de  ceux 
d'un  cor;  cependant,  avant  les  recents  travaux  de 
Helmholtz  (i),  on  ne  savait  pas  que  la  difference  reside 
dans  I'intensite  relative  des  harmoniques  de  ces  deux 
sons.  La  difference  des  sensations  directes,  percue 
d'une  maniere  inconsciente,  nous  permet  done  de  re- 
connaitre  les  differents  timbres  musicaux  sans  que 
nous  sachions  analyser  ces  sensations. 

(1)  Helmholtz,  TMorie  phijsiologique  de  la  musique^  traduction  fran- 
Caise  par  MM.  Gueroult  et  Wolff.  Paris,  1868. 


C'est  a  peine  si  Ton  trouve  dans  les  auteurs  quelques 
indications  sur  la  nature  des  changements  que  les 
yeux  eprouvent  individuellement  sous  Finfluence  du 
strabisme. 

On  ne  connatt  pas  Tinfluence  du  strabisme  sur  la 
vision  de  ra3il  sain.  —  Pourtant,  comme  les  lois  des 
mouveoients  des  yeux  resultent  en  partie  des  neces- 
sites  de  la  vision  binoculaire,  il  est  certain  que  lors- 
qu'un  seul  oeil  est  employ^,  ses  mouvements  doivent 
6tre  autres  que  dans  I'etat  normal.  Nous  avons  cru 
remarquer  une  mobilite  moindre  du  regard  chez  les 
i strabiques  que  chez  lespersonnes  saines;  Fexplication 
de  ce  fait  reside  sans  doute  dans  cette  circonstance  que 
le  but  principal  des  petits  mouvements  des  yeux  est  la 
perception  du  relief;  ce  mobile  n'existant  plus  chez  le 
strabique,  il  doit  avoir  moins  d'inter^t  a  deplacer 
constamment  son  regard.  Enfm,  comme  I'oeil  sain  doit 
ervir  seul  ou  a  peu  pres  seul,  la  t^te  prend  une  posi- 
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lion  incliuee,  absolument  comme  chez  les  borgnes,  et 
telle  que  I'oeil  employe  se  place  dans  le  plan  median 
du  corps ;  elle  se  tourne  en  m^me  temps  du  cote 
oppose  a  celui  vers  lequel  elle  s'incline,  pour  que  le 
nez  ne  vienne  pas  supprimer  une  partie  trop  impor- 
tante  du  champ  de  vision. 

Les  modifications  subies  par  I'oeil  devie  sont  bien 
plus  importantes.  —  En  general,  le  strabisme  com- 
mence par  6tre  periodique,  c'est-a-dire  par  se  mani- 
fester  d'une  maniere  intermittente.  Cet  6tat  pent  se 
maintenir  pendant  de  nombreuses  annees,  mais  le  cas 
habituel,  c'est  que  le  strabisme  devient  constant.  Tant 
que  la  deviation  est  periodique,  I'oeil  devi6  conserve 
la  propriety  de  se  redresser  des  qu'on  couvre  I'ceil 
sain,  et  il  reste  capable  de  fixer  correctement. 

Dans  le  cas  de  strabisme  convergent  avec  hyperme- 
tropic, I'oeil  devie  devient  bientot  d'une  maladresse 
extreme.  Lorsqu'on  couvre  I'oeil  sain,  au  lieu  de  se 
diriger  franchement  vers  le  point  sur  lequel  on  attire 
son  attention,  Toeil  strabique  n'y  parvient  qu'apres 
deux  ou  trois  mouvements  successifs,  dont  le  pre- 
mier a  g^neralement  depasse  le  but.  Quand  le  point 
de  fixation  se  trouve  fortement  en  dehors,  I'oeil  ne 
parvient  a  Tatteindre  que  par  moments,  et  il  se  pro- 
duit  une  sorte  de  nystagmus;  Fabduction  ne  peut 
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6tre  mainteniie  d'une  mani^^re  permaneiite,  et  le 
muscle  droit  externe  supplee  a  sa  faiblesse  au  moyen 
de  saccades  repetees,  tout  a  fait  caracteristiques. 

Ell  nifeme  temps  qu'il  a  perdu  la  faculte  de  fixer 
tranquillement,  Toeil  strabique  a  cesse  de  savoir  s'ac- 
commoder  exactement  pour  le  point  fixe.  Les  oscilla- 
tions de  raccommodation  se  manifestent  pour  I'obser- 
vateur  par  des  mouvements  desordonnes  de  la  pupille 
et,  pour  le  malade,  par  des  variations  dans  la  nettel6  des 
objets.  Souvent  I'hypermetropie  est  devenue  entiere- 
ment  manifeste,  ce  qui  peut  simuler  un  degre  conside- 
rable^  d'amblyopie.  En  tout  cas,  Taccommodation  de 
I'oeil  devie  n'est  plus  aucunement  commandee  par  le  de- 
gre de  convergence  des  yeux,  ce  dont  il  est  facile  de 
s' assurer  apres  le  retablissement  de  la  vision  binocu- 
laire  par  la  tenotomie.  II  faut  une  longue  pratique 
pour  que  cet  oeil  apprenne  a  accommoder  convena- 
blement. 

Cette  remarque  nous  parait  fort  importante  au 
point  de  vue  theorique.  En  elfet,  les  observations  que  f 
nous  avons  faites  sur  des  strabiques  demontrent,  d'une  ' 
maniere  aussi  direcle  qu'irrefragable,  Tindependance 
naturelle  de  la  convergence  et  de  I'accommodation. 
Elles  prouvent  que  la  relation  d'apr^s  laquelle  un  degre 
de  convergence  determine  entraine  un  degre  deter- 


mine  d'acconimodation,  u'est  que  le  resultat  de  I'edu- 
cation  des  yeux. 

Une  autre  difference  remarquable  entre  les  deux 
yeux  des  malades  affect^s  de  strabisme  monolateral, 
que  nous  ne  trouvons  signalee  nuUe  part,  consiste 
dans  la  maniere  differente  dont  les  couleurs  sont  per- 
cues.  Nous  avons  constate  bien  souvent  le  fait,  mais 
nous  nous  bornerons  a  le  signaler,  nous  r^servant  de 
soumettre  a  une  etude  plus  exacte  cette  difference 
entre  les  yeux,  qui  finit  generalement  par  disparaitre 
quelque  temps  aprte  la  guerison  du  strabisme. 

L'oeil  devie  presente  souvent  aussi  une  micropsie 
remarquable.  Lorsque  cet  ceil  est  plus  hypermetrope 
que  I'autre,  Timage  qui  se  forme  sur  sa  retine  est 
reellement  plus  petite  ;  on  doit  done  s'attendre  a 
trouver  de  ce  c6te  une  micropsie  d'autant  plus  remar- 
quable que  la  difference  d'hypermetropie  est  plus 
grande.  II  nous  a  paru  tr^s-interessant,  au  point  de 
vue  theorique,  de  constater  I'innocuite  de  cette  mi- 
cropsie qui  n'entrave  en  aucune  facon  la  vision  binocu- 
laire.  Lorsque  la  difference  entre  les  yeux  etait  consi- 
derable, nous  avons  eu  occasion  de  prescrire  des 
verres  convexes  tres-differents  pour  les  deux  yeux.  II 
en  r6sultait  qu'alors  l'oeil  devie  recevait,  inverse- 
ment  a  ce  qui  vient  d'etre  dit,  des  images  plus  grandes 
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que  I'oeil  sain.  Dansces  conditions  encore,  nous  avons 
vu  la  vision  binoculaire  s'etablir  de  la  maniere  la  plus 
satisfaisante. 

Un  autre  genre  de  micropsie  consiste  en  ce  que 
Toeil  devie  voit  beaucoup  plus  petit  lorsqu'il  est  oblige 
de  s'ecarter  considerablement  de  sa  position  naturelle. 
Nous  avons  vu  une  malade,  affectee  de  strabisme  con- 
vergent de  Foeil  gauche,  voir  des  objets  moitie  plus  pe- 
tits a  sa  gauche  qua  sa  droite,  lorsqu'elle  faisait  usage 
de  Toeil  strabique. 

Tandis  que  la  premiere  sorte  de  micropsie  nous 
parait  s'expliquer  fort  bien,  soit  par  la  difference  de 
grandeur  effective  des  images,  soit  par  un  mecanisme 
analogue  a  celui  qui  produit  la  micropsie  sous  I'in- 
fluence  de  I'atropine,  nous  ne  trouvons  pas  d'expli- 
cation  satisfaisante  de  la  second e  sorte  de  micropsie. 

L'amblyopie  des  strabiques  nous  a  fourni  le  sujet 
d'une  etude  interessante.  Les  anciens  auteurs  se  con- 
tentent  de  dire  que  I'oeil  devie  a  la  vue  basse,  qu'il  est 
amblyope  ou  qu'il  fixe  maL  Les  ophthalmologistes  mo- 
dernes  disent  qu'il  est  souvent  hypermetrope,  astig- 
mate  et  affecte  d'amblyopie  par  defaut  d'exercice.  Nous 
croyons  avoir  fait  un  pas  de  plus  en  constatant  que  plu- 
sieurs  autres  elements  concourent  a  causer  cette  am- 
blyopic. Outre  r accommodation  inexacte,  nous  avons 


sou  vent  constate  une  sensibililo  moindre  ii  lalumiere; 
line  m^rne  feuille  de  papier  blanc  vue  alternativemenl 
par  les  deux  yeux  parait  plus  sombre  a  I'oeil  strabique. 
Cela  revienta  dire  qu'il  ya  diminution  de  la  sensibilite 
quantitative.  H  y  a  ^galement  alteration  dans  la  sensi- 
bilite qualitative.  En  effet,  en  general,  Teclairage  le 
plus  intense  —  et  nous  avons  fait  des  essais  avec  la 
lumiere  Drummond  —  ne  sufSt  pas  pour  retablir 
Tacuite  normale.  Nous  avons  etudiele  retourdel'acuite 
visuelle  des  yeux  strabiques  en  tenant  compte  du  per-  . 
fectionnement  que  I'exercice  fait  subir  a  raccommo- 
dation ;  il  reste  encore  a  mesurer  la  rapidite  avec  la- 
quelle  se  retablissent  la  sensibilite  qualitative  et  la 
quantitative.  Cette  question  n'etait  ra6me  pas  pos6e, 
et  les  experiences  que  nous  avons  faites  suftisent  seule- 
ment  pour  demontrer  qu'il  suffira  d'un  pen  de  patience 
pour  en  trouver  la  solution.  Quand  on  saura  au  juste 
comment  se  comporte  le  retour  de  la  sensibilite,  on 
aura  conquis  un  precieux  element  de  pronostic  qui 
nous  fait  encore  defaut. 

L'amblyopie  de  I'oeil  strabique  ne  tient  pas  unique- 
ment  a  un  defaut  d'exercice.  On  sait,  en  effet,  que  la 
retine  reste  parfaitement  saine  pendant  un  temps  in- 
defini  derri^re  la  cataracte  la  plus  opaque.  11  ne  faut 
pas  croire  non  plus  que  cette  amblyopic  soit  la  cause 


(Ill  strabisme  ;  pour  s'assurer  qu'elle  est  secoiidairo,  il 
suffit  de  remarqiier  qu'oii  ne  la  rencontre  jamais  au 
debut  de  rinfirmite.  Un  ceil  devie  est  urie  g^ne,  et, 
dans  notre  conviction,  les  efforts  faits  pour  ne  pas  tenir 
compte  des  images  qu'il  recoit  favorisent  le  develop- 
pement  de  I'amblyopie,  par  un  mecanisme  encore  in- 
connu. 

Quand  le  strabisme  m.onolateral  existe  d'une  ma- 
ni6re  permanente  depuis  nombre  d'annees,  il  arrive 
souvent  que  Toeil  devie  perde  I'habitude  de  fixer  cor- 
rectement.  Lorsqu'on  couvre  Toeil  sain,  I'autre  ne  se 
redresse  plus,  comme  si  un  axe  secondaire  etait  venu 
jouer  le  r61e  de  ligne  visuelle.  Suivant  nous,  c'est  tou- 
jours  la  un  resultat  du  strabisme,  et  ce  n'est  ja- 
mais une  cause  de  deviation  :  nous  ne  croyons  pas 
au  strabismus  incongnms  de  J.  Midler.  En  effet,  chez 
deux  malades,  nousavons  pu  obtenir  le  retablissement 
de  la  fixation  correcte.  A  I'un,  nous  avions  recom- 
mande  de  couvrir  I'oeil  sain  et  d'exercer  Fautre  a  se 
regarder  dans  une  glace.  L'autre  malade,  plus  jeune, 
dut  s'exercer  a  fixer  correctement  sous  la  surveillance 
de  sa  mere.  La  fixation  correcte  ne  se  retablit  qu'au 
prix  d'une  perseverance  hors  de  proportion  avec  le 
but  aatteindre;  mais  cequi  nous  importe  ici,  c'est  la 
demonstration  de  ce  fait :  que  la  fixation  pent  se  reta- 


blir  et  que  le  malade  apprend  bientot  a  sentir  s'il  fixe 
correctement  ou  non,  meme  lorsqu'ilvoit  mieux  lorsde 
la  fixation  incorrecte. 

Les  observations  pathologiques  permettent  encore 
de  constater  un  fait  inattendu  :  sous  I'influence  de 
I'exercice,  les  parties  peripheriques  de  la  retine  peu- 
vent  acquerir  une  acuite  visuelle  bien  superieure  a 
celle  qu'elles  possMent  normalement.  C'est  ainsi  que 
nous  avons  vu  le  jeune  R.  G.  lire  le  numero  5  de 
Jaes^er  en  se  servant  d'un  oeil  tr^s-fortement  devie  en 
dedans ;  il  avait  suffi  de  deux  mois  de  perseverance 
dans  cet  exercice,  qui  aurait  ete  conseille  par  un  eoi- 
pirique,  pour  atteindre  ce  resultat. 

Chez  d'autres  malades  nous  avons  constate  que  I'am- 
blyopie  s'etend  d'une  mani^^re  irreguliere  sur  I'oeil 
devie;  que,  parexemple,  elle  atteint  beaucoup  moins 
les  parties  de  la  retine  sur  lesquelles  une  forte  devia- 
tion emp^chait  la  formation  d'images  des  objets  exte- 
rieurs. 

Independamment  de  I'int^r^t  theorique,  les  remar- 
ques  qui  precedent  ont  encore  une  utilite  au  point  de 
vue  du  pronostic  :  une  forte  deviation  est  une  pr^- 
somption  en  faveur  de  la  conservation  de  I'acuite  d'un 
oeil  strabique  et,  par  consequent,  en  faveur  du  resul- 
tat probable  de  1' ope  rat  ion. 


Nous  avons  deja  cite  ailleurs  un  fait  qui  trouve  sa 
place  ici  : 

«  Certains  strabiques  convergents  preseutent  la  par- 
»  ticularite  d'offrir  une  deviation  relative  toujours  la 
»  m6me,  quelle  que  soit  la  position  du  point  de  fixa- 
»  tion.  J'avais  penso  —  et  la  supposition  n'est  proba- 
«  blement  pas  nouvelle  — ^queces  maladess'arrangent 
»  de  maniere  a  amener  la  tache  aveugle  de  Foeil  devi^ 
))  a  coi'ncider  avec  le  point  de  fixation  de  Tautre  oeil ; 
))  pour  voircequ'il  en  etait,  je  pris  un  rairoir  plan, 
»  perce,  et  je  recommandai  au  jeune  F.  de  ne  pas 
))  perdre  de  vue  le  trou  du  miroir  :  naturellement  ce 
»  fut  le  bon  oeil  qui  se  porta  sor  ce  point  de  fixation. 
»  Inclinant  alors  le  miroir  de  raaniere  a  eclairer  I'oeil 
»  gauche,  j'eus  la  satisfaction  d'apercevoir  la  papille 
»  de  cet  oeil.  Me  rapprochant  ou  m'eloignant  du  ma- 
»  lade,  me  deplacant  vers  sa  droite  ou  vers  sa 
))  gauche,  son  oeil  droit  continuant  de  fixer  le 
»  trou  de  I'ophthalmoscope,  je  vis  a  peu  pres  con- 
»  stamment  Teclat  blancde  la  papille  remplir  la  pupille 
»  de  I'oeil  gauche.  II  me  semble  que  cette  observation 
»  presente  un  inter6t  pratique,  car,  d'une  part,  elle 
»  facilite  singulierement  I'examen  ophthalmoscopicjue 
))  de  la  papille  de  I'oeil  devie,  et,  de  I'autre,  elle  per- 
»  met  de  poser  un  pronostic  tres-favorable  quant  a  la 


»  guerison  rlii  strabisme.  Eneffet,  chez  les  malades  ou 
))  cette  circonstance  se  produira,  on  sera  certain  que 
))  les  mouvenients  associes  se  r^tabliront  avec  facilite, 
))  apres  suppression  de  la  deviation  par  la  tenotomie 
»  ou  par  les  exercices,  et  il  est  probable  aussi  qu'on 
»  obtiendra  facilement  la  diplopie,  cette  condition  in- 
»  termediaire  si  favorable  au  retablissement  de  la  vi- 
»  sion  binoculaire.  » 

D'apres  tout  ce  qui  vient  d'etre  dit,  il  parait  eiabli 
d'une  maniere  incontestable  que  les  strabiques,  loin 
de  voir  binoculairement,  font  tons  leurs  efforts  pour 
ne  se  servir  que  d'un  oeil  a  la  fois.  Lorsque  I'oeil  d^vie 
est  toujours  le  merae,  I'amblyopie  croissante  de  cet 
organe  contribue  au  resultat  desire.  Quand,  au  con- 
traire,  I'amblyopie  ne  se  prodiiit  pas,  ce  qui  est  tou- 
jours le  cas  dans  le  strabisme  alternant,  le  malade  a 
recours  a  la  neutralisation. 

La  seule  objection  serieuse  a  notre  opinion  est  une 
experience  de  Pickford  (1842),  lequel  a  constats  qu'on 
peutproduire  de  la  diplopie  chezun  strabique  en  pla- 
cant  devant  Fun  des  yeux  un  prisme  a  base  horizontale. 
II  nous  semble  que  I'experience  de  Pickford  n'est  pas 
probante,  parce  que  le  prisme  amene  les  deux  images 
a  occuper  sur  les  retines  du  sujet  des  positions  dilfe- 
rentes  de  celles  qui  se  correspondent  habituellement 
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chez  lui,  et  que,  dans  ces  conditions  nouvelleSj  la 
neutralisation  pent  cesser  de  se  produire. 

Dans  ce  qui  precede,  il  aete  question  de  deviations 
actives  du  regard.  II  est  une  deviation  passive  dont 
r etude  parait  interessante  au  point  de  vue  des  mouve- 
ments  des  yeux  :  nous  voulons  parler  de  cette  devia- 
tion en  dehors  qui  se  produit  lenteraent  et  infaillible- 
ment  lorsqu'un  ceil  est  absoluoient  perdu  pour  la 
vision.  Dans  notre  opinion,  cette  deviation  tient  a  une 
difference  dans  le  nfiode  d'action  des  muscles  droits 
interne  et  externe.  Ce  n'est  pas  sans  une  extreme  re- 
serve que  nous  developperons  nos  idees  relatives  a  une 
question  aussi  delicate,  mais  que  nous  ne  pouvons 
passer  sous  silence.  On  sait  qu'au  reveil,  les  yeux  oc- 
cupent  une  position  leg6rement  divergente  :  nous 
avons  pu  constater  le  fait  maintes  fois  sur  nous-m^me. 
En  ayant  soin  de  laisser  nos  yeux  fermes  pendant  le 
temps  necessaire  pour  ^tre  parfaitement  reveille,  et 
ouvrant  ensuite  avec precaution  Tun,  puis  Tautre,  nous 
apercevions  alors  des  images  doubles  crois^es  et  assez 
ecartees.Les  personnesqui  repeteront  cette  experience 
s'apercevront  aisement  qu'on  ne  pent  la  reussir  qu'a 
condition  de  n'avoir  pas  regarde  autour  de  soi  dans  la 
chambre  avec  les  deux  yeux.  Ainsi,  pendant  le  som- 
meil,  les  muscles  droits  externes  exercent  une  action 
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predominante.  11  en  est  de  m6me  sous  I'influence  du 
chloroforme.  Onne  peut  assister  a  quelques  operations 
de  strabisme  sans  6tre  frappe  de  la  divergence  enorme 
qui  se  manifesto  consecutivement  a  la  section  des  mus- 
cles droits  internes,  et  qui  disparait  comme  par  en- 
chantement  lorsque  le  malade  se  reveille  du  sommeil 
anesthesique.  II  nous  semble  que  la  divergence,  de 
plus  en  plus  grande,  qui  accompagne  la  perte  de 
Fun  desyeux,  tend  a  prouver  que  Taction  des  droits 
externes  est  moins  soumise  a  la  volonte  que  celle  des 
droits  internes.  Inversement,  quand  un  malade  est 
g6n6  par  des  images  doubles,  et  qu'il  cherche  a  les 
ecarter,  il  a  recours  a  une  contraction  des  muscles 
droits  internes. 

Nous  sommes  done  amene,  par  les  observations  pa- 
thologiques,  a  admettre  une  difference  entre  la  nature 
plus  ou  moins  volontaire  des  mouvements  de  conver- 
gence et  de  divergence  des  yeux.  Bien  que  la  distinc- 
tion dont  nous  parlous  ne  soit  pas  demonlree,  nous 
avons  du  en  dire  un  mot  a  cause  du  compte  qu'il  faut 
en  tenir  dans  le  traitement  du  strabisme. 


VQ 


Nous  nous  proposons,  dans  ce  paragraphe^  d'etu- 
dier  les  rapports  du  strabisme  avecles  principaiix  vices 
de  conformation  de  Foeil.  Cette  etude  ne  sort  pas  de 
notre  sujet;  en  eflfet,  le  strabisme  des  myopes  nous 
donnera  des  renseignemehts  sur  le  mode  d'action  des 
muscles  moleurs  de  I'oeil ;  le  strabisme  des  hyperme- 
tropes  servira  a  eclairer  la  relation  physiologique  qui 
existe  entre  la  convergence  et  I'accommodation,  enfin, 
Tetude  de  Fastigmatisme  chez  les  strabiques  nous  per- 
mettra  de  nous  former  une  opinion  sur  I'origine  de 
Fastigmatisme  physiologique. 

La  myopie^  quand  elle  atteint  un  degre  considera- 
ble, est  une  cause  reconnue  de  strabisme  divergent.  Le 
strabisme  des  myopes  nous  apprend  quo  i'appareil 
musculaire  des  yeux  est  construit  de  maniere  a  ne  pas 
admettre  plus  d'une  certaine  variation  dans  la  conver- 
gence. Lorsque  les  yeux  convergent  vers  un  point  situe 
a  une  distance  de  4  polices, '  leurs  lignes  visuelles  se 
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coupent  sous  un  angle  d'enviroii  35  degres.  Pour 
passer  de  la  contemplation  d'un  objet  lointain  a  celle 
d'un  point  situe  a  l\  pouces,  il  faut  done  une  variation 
de  convergence  de  35  degres.  Lorsque  la  myopic  est 
plus  forte,  si  le  malade  ne  porte  pas  de  lunettes,  il  se 
met  a  lire  d'un  seul  oeil ;  M.  de  Graefe  a  explique  com- 
ment ce  strabisme  divergent  relatif  et  temporaire 
finit  par  devenir  absolu  et  permanent,  sauf  dans  les 
cas  oil  la  lecture  continuant  a  se  faire  binoculairement, 
il  se  produit  un  strabisme  convergent  pour  la  vision  des 
objets  eloignes.  Le  strabisme  des  myopes  nous  fournit 
done  un  renseignement  utile,  concernant  les  variations 
de  convergence  que  peut  fournir  I'appareil  musculaire 
oculo-moteur.  Faisons  pourtant  cette  reserve  que,  a 
cause  de  leur  structure  vicieuse,  les  yeux  tres-myopes 
sont  moins  mobiles  que  les  yeux  sains. 

\] hypermetropie  passe  pour  etre  la  cause  la  plus  fre- 
quente  du  strabisme  convergent.  Nous  devons  insister 
sur  Tetiologie  de  ce  strabisme,  car  il  nous  semble  que 
M.  Bonders  n'est  pas  reste  completeraent  dans  le  vrai, 
malgre  le  soin  et  I'intelligence  qu'il  a  apportes  a  I'etude 
de  cette  question.  Nous  prions  instamment  I'illustre 
physiologiste  d'Utrecht  de  ne  voir  dans  nos  critiques 
rien  autre  chose  qu'une  preuve.de  I'importance  que 
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nous  attachons  a  ses  assertions.  —  Tracluisous  iitlera- 
lement  le  passage  qui  nous  parait  inexact  : 

«  Pour  voir  nettement,  I'hypermetrope  est  dans  la  n^cessite 
»  d'accommoder  fortement,  et  cela  quelle  que  soil  la  distance  des 
))  objets.  En  regardant  au  loin,  il  lui  faut  deja  chercher  k  sur- 
^)  monter  son  hypermetropie  par  un  effort  d'accommodation,  et 
0  a  mesure  que  I'objet  s'approche,  il  lui  faut  ajouter  autant  d'ac- 
»  commodation  que  I'oeil  normal  emmetrope  exigerait  en  tout.  La 
»  vision  des  objets  rapproches  exige  done  un  effort  considerable. 
»  Mais  il  existe,  comme  nous  avons  vu  plus  haut,  un  certain  rap- 
»  port  entre  la  convergence  des  lignes  visuelles  et  I'accommoda- 
» tion.  Plus  on  converge,  plus  on  pent  mettre  en  jeu  son  pouvoir 
»  d'accommodation.  L'effort  d'accommodation  est  done  necessai- 
»  rement  accompagn^  d'une  tendance  a  converger  plus  fort.  Gette 
»  tendance  existe  chez  tons  les  hypermetropes.  L'emmetrope  s'en  ' 
»  peut  assurer,  en  tenant  des  verres  negatifs  devant  ses  yeux,  ce 
^)  qui  le  met  en  etat  d'hyperm^tropie.  Il  remarc[ue  clairement 
))  qu'a  chaque  effort  pour  voir  distinctement,  Jles  images  doubles 
')  menacent  d'apparaitre  par  suite  de  convergence  exag^r^e,  et 
»  que  bientot  il  n'a  que  le  choix  de  voir  indistinctement  ou  de 
»  loucher.  Ge  conflit  existe  peut-etre,  a  leur  insu,  chez  tons  les 
»  hypermetropes.  » 

Nous  avouons  ne  pas  bien  comprendre  Texpiication 
qui  precede.  11  nous  semble  en  effet  que  ia  relation 
entre  la  convergence  et  raccommodation  est  un  effet 
d'habitude;  par  consequent  cette  relation  doits'etablir 
chez  rhypermetrope  d'une  mani^re  autre  que  chez 
remmetrope  :  chacun  accomniode  exactement  pour  le 
point  vers  lequel  ses  yeux  sont  diriges;  seulement  I'ef- 

E.  JAVAL.  5 
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tbrtd'accommodation  necessaire  est  d'autant  plus  con- 
siderable que  rhypenn^tropie  est  plus  forte,  fitant 
hyperm^trope  nous-m6me,  nous  pouvons  parler  sciem- 
ment  de  la  maniere  dont  les  hypermetropes  accommo- 
dent,  et  nous  n'avons  jamais  rien  remarque  d'analogue 
au  conflit  dont  parle  M.  Bonders.  Quand  nous  regar- 
dons  une  ^toile,  nous  la  voyons  nettement,  ce  qui  exige 
que  rhyperinetropie  devienne  latente  tout  entiere;  de 
plus,  sans  cesser  de  voir  I'etoile  simple,  nous  savons,  a 
volonte,  relachernotre  accommodation  ou  la  forcer,  et 
les  images  de  diffusion  donnent  a  chaque  instant  le 
contrite  de  I'etat  de  notre  accommodation.  11  est  cer- 
tain que  tout  d'abord,  quaud  nous  accommodons  for- 
tement,  nous  eprouvons  une  tendance  a  la  conver- 
gence ;  mais  il  suffit  de  bien  peu  d'exercice  pour 
diminuer  considerablement  cette  tendance,  que  nous 
n'hesitons  pas  a  attribuer  tout  entiere  a  I'habitude. 

Suivant  nous,  la  clef  de  I'etiologie  du  strabisme  se 
trouve  dans  I'experience  que  cite  M.  Bonders,  mais 
que  nous  interpretons  autrement  que  lui.  Quand  un 
hypermetrope  est  oblige  de  faire  un  effort  d'accommo- 
dation  superieur  a  celui  qui  accompagne  habituellement 
la  position  actuelle  de  ses  yeux,  il  peut  avoir  une  ten- 
dance a  loucher  pour  voir  nettement.  C'est  ce  qui  a 
lieu  quand  on  met  des  verres  concaves  devant  ses 


yeux.  C'est  ce  qui  a  lieu  encore  quand,  a  la  suite  d'une 
maladie^  il  est  affectede  paralysie  partielle  deTaccom- 
modation.  Ainsi,  au  lieu  de  dire  :  «  En  general,  il 
»  ne  faut  attribuer  aucune  confiance  aux  histoires 
))  d'apr^s  lesquelles  le  strabisme  se  serait  manifeste  des 
»  la  naissance  ou  peu  de  temps  aprte,  a  la  suite  de 
»  convulsions  ou  d'autres  maladies,  »  nous  avons  in- 
terroge  les  parents  de  cent  cinquante  strabiques,  et 
nous  nous  somraes  convaincu  que  les  convulsions,  an- 
gines,  rougeoles,  scarlatines,  fievres  larvees  et  autres, 
sont  des  causes  tres-frequeiites  de  strabisme  chez  les 
hypermetropes.  On  sait,  en  effet,  que  ces  maladies 
peu  vent  agir  sur  I'accommodation,  et  nous  avons  expli- 
que  comment  un  afFaiblissement  de  I'accommodation 
pent  produire  le  strabisme.  Si  les  renseignements  four- 
nis  par  le  malade  nepermettent  pas  toujours  de  decou- 
vrir  une  cause  de  ce  genre,  cela  ne  permet  pas  de  con- 
clure  a  son  absence.  Ainsi',  dans  plusieurs  cas,  nous 
avons  constate  simultanement  le  strabisme  et  I'incon- 
tinence  d'urine  :  ne  faut-il  pas  alors  chercher  ailleurs 
que  dans  I'oeil  la  cause  inconnue  du  strabisme?  Du 
reste,  notre  idee  n'est  pas  nouvelle  :  dans  certaines 
localites  du  midi  de  la  France,  quand  un  enfant  se 
met  a  toucher,  on  lui  administre  un  vermifuge,  ce 
qui  le  guerit  parfois.  Dans  notre  opinion,  Fhyperme- 
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tropic  est  un  terrain  favorable  a  la  production  dustra- 
bisme,  ainsi  que  cela  a  ete  demontre  par  M.  Boehm, 
mais  elle  ne  saurait  a  elle  seule  lafaire  naitre. 

M.  Bonders  nous  a  remis  tout  recemment  un  article 
fort  court  intitule  yerminderde  accommodatie-breedte, 
oorzaak  van  strabismus  convergens.  Get  article  n'est 
pas  date  et  nous  ne  savons  ou  it  a  paru,  mais  on  y 
rencontre,  une  fois  de  plus,  Topinion  que  Thyperme- 
tropie  est  une  frequente  cause  de  strabisme,  opinion 
qui  ne  parait  pas  soutenable  devant  cette  simple 
objection  que  la  plupart  des  hyperm^tropes  ne  lou- 
chent  pas, 

Comprenant  la  force  de  cette  objection,  notre  au- 
teur  enumere  plusieurs  causes  favorables  a  la  produc- 
tion du  strabisme,  telle  que  la  difference  d'acuite  entre 
les  deux  yeux,  les  taches  sur  la  corn^e,  la  disposition 
des  muscles  extrinseques  de  I'oeil;  mais  il  insiste  sur 
la  valeur  considerable  qu'affecte,  chez  les  strabiques, 
Tangle  a  compris  entre  la  ligne  visuelle  et  I'axe  de 
figure  de  I'oeil,  angle  compris  dans  le  plan  horizontal, 
et  dispose  de  telle  sorte,  dans  I'oeil  normal,  que  lorsque 
les  lignes  visuelles  sont  paralleles,  les  axes  geometri- 
ques  des  yeux  occupent  une  position  leg^rement  diver- 
gente.  Traduisons  textuellement  : 
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«  Nous  avons  vu  plus  haut  qu'eii  general,  chez  les  hyperm6- 
»  tropes,  la  position  parallele  des  lignes  visuelles  exige  une  cliver- 
»  gence  exceptioiiiielle  des  axes  corn^ens.  De  la  r^sulte,  chez  tant 
»  d'hypermetropes,  un  strabisme  divergent  apparent.  D'autre  part, 
»  nous  savons  que  la  plupart  des  yeux  ne  parviennent  que  diffici- 
»  lement  a  diverger;  il  suffit  de  tenir  devant  Toeil  un  faible  prisme, 
»  dont  Tangle  refringent  soil  place  du  c6t6  externe,  pour  faire 
))  apparaitre  des  images  doubles  que  la  plupart  des  personnes  ne 
»  parviennent  pas  a  fusionner  en  produisant  une  divergence  de 
»  leurs  lignes  visuelles.  Meme  pour  parvenir  a  voir  simple,  beau- 
»  coup  ne  parviennent  meme  pas  a  diverger  de  quelques  degres. 
»  II  est  done  bien  naturel  d'admettre  que,  lorsquela  vision  simple 
»  exige  une  divergence  plus  qu'habituelle  des  axes  corn^ens,  il 
»  arrive  bien  facilement  qu'une  divergence  suffisante  ne  puisse 
»  pas  se  produire.  Cette  condition  eniraine  naturellement  aussi  la 
»  production  facile  d'une  trop  forte  convergence  pour  la  vision  des 
))  objets  voisins.  —  Les  circonstances  mentionn^es  dans  Je  pr6c6- 
))  dent  paragraphe  favorisent  la  convergence  d'une  maniere  abso- 
»  lue;  relativement,  la  relation  entre  la  ligne  visuelle  et  I'axe 
))  corn^en  produit  le  meme  resultat  chez  les  hypermetropes.  Si 
))  done,  lors  de  la  vision  des  objets  eloignes,  la  distance  des  axes 
))  corn^ens  reste  facilement  insuffisante,  de  meme,  sous  I'influence 
))  de  I'hypermetropie,  la  convergence  devra  devenir  relativement 
» trop  grande  lors  de  la  vision  des  objets  voisins.  Ainsi  est  donnee 
))  la  condition  de  production  du  strabisme.  En  realite,  j'ai  souvent 
))  remarque  qu'apres  la  tenotomie,  il  y  avait  souvent  besoin,  chez 
»  les  strabiques,  d'nn  degre  considerable  de  divergence  des  axes 
»  cornc^ens  pour  faire  affecter  une  position  parallele  aux  lignes 
')  visuelles.  Souvent^  les  yeux  sout  parfaitement  bien  diriges  en 
»  apparence,  et  pourtant,  lors  de  la  iixation  d'un  objet  eloigne,  si 
»  Ton  vieat  a  couvrir  alternativemeot  I'uii  et  I'autre  oeil,  on  re. 
')  marque  qu'a  chaque  fois  I'oeil  qu'on  decouvre  est  oblige  d'exc- 
»  cuter  un  mouvement  d'abduction  considerable  pour  fixer  le  point 
»  eloign^  que  Ton  fait  remarquer  au  malade.  Parfois  ceci  se  pre- 
»  sente  a  un  degre  tellement  remarquable  que  la  vision  binocu- 
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•)  laire  des  objets  6Ioign6s  ne  peut  avoir  lieu  sans  le  secours  d'une 
»  divergence  qui  atteint  les  proportions  d'une  difformite.  Puisqu'en 
»  general  la  valeur  considerable  de  Tangle  a  favorise  la  production 
»  du  strabisme  chez  les  hypermetropes,  I'observation  dont  je  viens 
»  de  parler  m'a  amen6  a  supposer  qu'une  valeur  exceptionnelle- 
))  uient  grande  de  cet  angle  pourrait  bien  disposer  tout  particu- 
»  lierement  au  strabisme  convergent.  Pour  verifier  I'exactitude  de 
»  cette  hypothese,  on  a  mesure  Tangle  a  dans  dix  cas  de  strabisme 
»  convergent...  » 

Nous  ne  reproduirons  pas  le  tableau  qui  renferme  les 
resultats  deces  mensurations,  ni  celui  qui  donneles  re- 
sultats  analogues  obtenussur  onze  hypermetropes.  Chez 
les  premiers,  Tangle  a  est,  en  moyenne,  de7%63,  et  chez 
les  seconds,  de  6% 56,  ce  qui  fait  une  difference  de  i°,07. 
Nous  ferons  seulement  observer  que,  chez  les  sujets  du 
premier  tableau,  Thypermetropie  totale  etait  probable- 
ment  plus  forte  que  chez  ceux  du  second,  car  Thyper- 
metropie  manifesto  est  a  peu  pres  la  m6me  chez  les 
uns  que  chez  les  autres.  Or,  les  dix  sujets  du  premier 
tableau  sont  de  jeunes  strabiques;  ils  etaient  done  dans 
les  conditions  les  plus  favorables  pour  rendre  latente 
une  grande  partie  de  leur  hypermetropic,  la  vision 
binoculaire  n'intervenant  pas  pour  les  emp^cher  de 
faire  le  plus  grand  effort  d'accommodation  possible. 
Comme  Tangle  a,  d'apres  d'autres  recherches  de 
M.  Bonders,  est  en  general  d'autant  plus  grand  que 
Thypermetropie  est  plus  forte,  c'est  en  partie  a  la  cause 
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que  nous  venons  d'indiquer  qn'il  faut  attribuer  la  diffe- 
rence entre  Tangle  a  des  yeux  des  deux  tableaux. 

Ad  m  ettons  pourtan  t  que ,  chez  les  strabiques ,  Tan  gle  a 
soit  plus  grand  d'un  degre  que  chez  les  aulres  hyper- 
metropes.  Cela  fait,  pour  Tangle  de  convergence  des 
deux  yeux,  une  difference  de  2  degres,  difference 
absolument  n^gligeable.  En  effet,  que  le  lecteur  niette 
devant  chacun  de  ses  yeux  un  prisme  a  base  interne 
et  d'un  angle  de  2  degres;  apres  quelques  instants, 
il  verra  simples  les  objets  les  plus  eloignes,  et  aprte 
quelques  minutes,  la  presence  des  prismes,  qui  exigent 
une  divergence  de  2  degres,  sera  supportee  sans  le 
moindre  effort.  Dans  les  premieres  annees  de  la  vie,  la 
divergence  exigee  par  Tangle  a  des  hypermetropes  se 
produit  avec  une  facilite  encore  hien  plus  grande 
qu'une  divergence  pareille  chez  un  adulte  qui  met  des 
prismes  devant  ses  yeux,  et  ce  n'est  pas  la  qu'il  faut 
chercher  la  cause  du  strabisme. 

En  adoptant  le3  id6es  de  M.  Bonders,  on  serait 
amene  :  i°  a  ne  pas  attribuer  uniquement  a  Thabitude 
la  relation  qui  lie  Taccommodaition  et  la  convergence 
chez  les  personnes  saines,  et  2°  a  admettre  que  Tappa- 
reil  moteur  de  Toeil  est  construit  de  maniere  a  se  preter 
difficilement  a  une  divergence,  meme  legere,  lorsque  la 
vision  binoculaire  exige  une  divergence  de  ce  genre. 


En  proposani  iri  iine  autre  iiiani^re  de  coiicevoir  le 
dtWeloppement  du  strabisme,  nous  avonseu  pour  but 
de  soutenir  les  deux  propositions  contraires  a  celles 
que  nous  venous  d'enoncer ,  ce  qui  n'est  peut-6tre 
pas  sans  importance  au  point  de  vue  de  la  verification 
de  la  theorie  empiristique. 

U astigmatisme  reconnait  pour  cause  une  irregula- 
rite  dans  la  forme  des  milieux  r^fringents.  On  pent  se 
demander  si  les  muscles  moteurs  de  I'oeil  peuvent  cau- 
ser de  I'astigmatisme  en  deformant  la  cornee,  et  nous 
allons  cbercher  si  I'observation  d'yeux  strabiques  pent 
nous  renseigner  a  ce  sujet.  On  conceit  en  effet  qu'une 
contraction  des  muscles  droits  internes,  par  exemple, 
puisse  allonger  I'oeil  dans  le  sens  horizontal  et  produire 
un  astigmatisme  conforme  d  la  regie ,  c^est-a-dire 
tel  que  le  meridien  de  courbure  maximum  soit 
vertical.  Dans  les  trois  tableaux  ci-joints,  les  deux  co- 
lonnes  du  milieu  donnent  la  reponse  a  la  question  qui 
nous  occupe.  Les  petits  traits  qu'on  y  remarque  figu- 
rent  la  position  du  meridien  de  courbure  maximum. 
Dans  les  tableaux  1  et  VI,  on  ne  remarque  pas  que  les 
traits  affectent  plus  particulierement  une  direction  voi- 
sine  de  la  verticale,  tandis  que  cette  direction  domine 
tres-manifestement  dans  le  tableau  Yll. 


Sans  entrer  dans  rexplication  des  tableaux,  qui  sont 
emprunt(^s  a  un  travail  que  nous  avons  publie  ailleurs 
sur  rastigmatisme,  nous  ferons  observer  que  les  traits 
horizontaux,  qui  representent  la  valeur  de  Tastigma- 
tisme,sont  traces  a  une  echelle  moindre  sur  le  tableau  I 
que  sur  les  deux  autres.  En  regardanl  d'un  pen  pres, 
nos  tableaux  demontrent  qu'en  general,  chez  les  stfa- 
biques :  T  I'astigmatisme  est  plus  considerable  que 
chez  des  sujets  prisau  hasard ;  2°  le  meridien  le  plus 
refringent  est  vertical ;  3°  Toeil  strabique  est  plus  as- 
tigmate  que  Tautre. 

Nousn^osons  pas  encore  affirmer  qu'il  y  ait  la  une 
relation  de  cause  a  effet,  mais  il  nous  parait  pourtant 
possible  que  le  strabisme  puisse  causer  de  Tastigma- 
tisme,  ets'il  en  est  ainsi,  on  admettra  volontiers  que 
les  muscles  moieurs  de  Toeil  puissent  produire  I'aslig- 
matisme  leger  dont  bien  pen  d'yeux  sont  depourvus. 

Quant  a  cette  circonstance  que,  lorsque  le  strabisme 
est  monolateral,  Tastigmatisme  est  plus  fort  sur  Toeil 
devie,  nousTexpliqueronsen  remarquant  que  c'est  ha- 
bituellement  la  grandeur  de  I'astigmatisme  qui  decide 
de  la  valeur  d'un  ceil  et  que  le  strabique,  voulant  faire 
usage  du  meilleur  de  ses  yeux,  devie  le  plus  astigmate 
des  deux.  On  comprend^  en  effet,  queThypermetropie 
et  la  myopie  ne  nuisent  pas  a  la  nettete  des  images,  d6s 
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que  la  mise  au  point  pent  etre  obtenue  par  des  efforts 
(]' accommodation  ou  par  le  secours  de  verres  de  lunet- 
tes. En  choisissant  le  moins  astigmate  de  leurs  yeux 
pour  s'en  servir  constamment,  les  strabiques  nous 
fournissent  une  verification  de  I'opinion  que  nous 
venous  d'emettre,  d'apr^s  laquelle,  en  general,  I'oeil 
le  meilleur  est  tout  simplement  celui  qui  est  affects 
du  moindre  degre  d^'astigmatisme. 

Enfin,  ilnous  sembleque  la  presence  d^astigmatisme 
conforme  a  la  regie  suffit  pour  expliquer  que,  chez  les 
strabiques,  Tangle  a  puisse  etre  en  general  un  peu 
plus  grand  que  chez  les'^hypermetropes. 


VIII 


Les  idees  theoriques  dont  on  vient  de  lire  I'exposi- 
tion  ont  trouv6  leur  confirmation  dans  le  succes  du 
traitement  aiiquel  nous  avonssoumis  un  grand  nombre 
de  strabiques  (1)  pendant  ces  dernieres  annees.  II  se- 
rait  peut-etre  m^nae  plus  exact  de  dire  que  les  difBcul- 
i6s  auxquelles  nous  rsous  heurtions  a  chaque  pas  dans 
I'institution  de  ce  traitement  nous  ont  amene  a  nous 
former,  sur  certains  points,  des  idees  qui  nous  ont 
paru  nouvelles.  II  nous  semble  que  le  succes  du  trai- 
tement que  nous  employons  contre  le  strabisme 
est  le  meilleur  argument  en  faveur  de  nos  vues  theo- 
riques. En  efFet,  nous  ne  nous  sommes  pas  borne  a 
observer  :  nous  avons  eu  le  droit  d'experimenter.  Tan- 
tot  nous  avons  ^tudi^  la  vision  binoculaire  a  I'etat  nais- 
sant,  et  nous  avons  not^  les  impressions  des  malades 
qu'une  tenotomie  bien  reussie  venait  de  guerir  subi- 

(1)  La  reconnaissance  et  I'anriitie  nous  font  un  devoir  de  remercier  M.  le 
docteur  Wecker  du  desinteressement  et  de  la  complaisance  dont  il  a  fait 
preuve  en  nous  adressant  de  nombreux  malades  et  en  mettant  a  notre  dis-  * 
position  son  habilete  bien  reconnue_,  toutes  les  fois  qu'une  intervention 
operatoire  fiit  jugee  necessaire. 
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tement;  lantot  nous  avons,  pour  ainsi  dire,  fabrique 
la  vision  binoculaire  en  soumettant  les  nnalades  a  des 
exercices. 

N'insislonsici  que  sur  lapartie  de  notre  travail  rela- 
tive a  la  vision  binoculaire.  —  Parmi  les  cent  cinquante- 
quatre  observations  que  nous  avons  prises,  aucune 
n'est  compatible  avec  la  theorie  des  projections^  et  quel- 
ques-unes  sont  en  opposition  formelle  avec  la  theorie 
de  ridentite  ;  or  a  I'epoque  ou  nous  avons  commence 
nos  recherches,  ces  deux  theories  etaient  seules  en 
presence,  et,  en  Anglelerre  comme  en  Allemagne,  leurs 
partisans  se  livraient  a  des  polemiques  dont  le  ton  etait 
devenu  tres-anime.  Avant  d'entrer  dans  la  discussion, 
nous  avons  voulu  attendre  la  publication  du  dernier 
fascicule  de  VOptique physiologiqm  de  Helmholtz,  pen- 
sant  que  nous  y  trouverions  la  solution  du  debat. 

Le  pbysiologiste  de  Heidelberg  a  modifie  la  position 
de  la  question  en  donnant  les  noms  de  nativistique  et 
iV empiristique  aux  deux  theories  rivales.  Sans  declarer 
formellement  que  ses  predilections  sont  pour  la  se- 
conde  de  ces  theories,  I'auteur  a  construit  un  savant 
echafaudage  d'experiences  et  de  raisonnements  qui  ne 
permettent  guere  d'admettre  la  theorie  nativistique. 
Cependant,  si  la  theorie  de  I'identite  merite  evideni- 
ment  le  nom  de  nativistique,  il  nous  semble  que  la 


meme  designation  peui  clre  jiistement  appliqueeala 
theorie  des  projections  telle  que  la  plupart  des  auteurs 
I'ont  comprise,  et  qu'en  changeant  les  noms,  M.  Helm- 
holtz  a  un  pen  altere  la  nature  du  debat.  On  pent, 
selon  nous,  rejeter  la  theorie  nativistique  el  adopter  la 
theorie  enipiristique,  sans  se  declarer  partisan  de  la 
theorie  des  projections. 

On  a  vu  plus  haut  que  nos  observations  nous  avaient 
fait  rejeter  la  theorie  de  I'identite,  et  qu'elles  nous  ont 
aniene  a  attribuer  une  part  tres-considerable  a  I'expe- 
rience.  On  a  vu  egalement  qu'il  ne  nous  est  pas  pos- 
sible d'accepter  la  theorie  des  projections.  Les  faits 
pathologiques  m6nent  done  necessairement  a  une  opi- 
nion tout  au  moins  analogue  a  celle  de  M.  Hehnholtz, 
et  s'ils  nous  ont  conduit  a  attribuer  a  la  fixation  un 
role  considerable  dans  la  production  de  la  vision  bino- 
culaire,  et  a  nous  declarer  explicitement  centre  la 
theorie  des  projections,  nous  pensons  que  ces  opinions 
sent  conciliables  avec  les  idees  si  brillamment  exposees 
dans  la  troisieme  partie  de  XOptique  physiologique. 
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EXPRI'SSION 
DE  LA  REFRACTION. 
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T.MiLEAu  VI.  —  Reprisentution  graphique  de  la  riifradion  de  vingt  personnes       p?-isc.i  au  hasard  ■parmi  ciUk'n  (J^ 

au  moins  sur  un       ceil,  As  ^  1  /16. 
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(1)  Ce  trait  devrait  fetre  reporte  bien  au  deli  des  limites  du  tutileau.  —  Les  observations 

Tableau  VII.  —  Repreientation  de  la 
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